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ZENSKE. ..

In zopet je za nami en 8. marec. Zagotovo ste vedeli, da so
na pobudo nemske politicarke, uciteljice in pisateljice Klare
Zetkin (1875 — 1933) leta 1910 v spomin na Zenske demon-
stracije v Ameriki razglasili in sprejeli 8. marec kot mednarod-

ni praznik Zena.

Iz mladosti se 8. marca spominjam kot praznika, ko je bilo
potrebno posebej pocastiti mamo, vse tete, sosede in seveda vse
uditeljice v Soli in Pionirskem domu. Ce je bila na ta dan nedel-
ja, smo to storili v ponedeljek. V zacetku so za darilo bile
primerne papirnate roZice, ki smo se jih naucili delati iz krep pa-
pirja pri pouku gospodinjstva, nato je to vlogo sprejel nageljcek
ali Sopek nageljckov in Cez leta je bila p‘restiina orhideja — vse v
skladu, kot so se razvijali in sirili trZni in modni trendi. Ko sem
nastopila svojo delovno pot, je bil 8. marec poleg proslave Dneva
republike, veliki vsakoletni sindikalen projekt — in za darila smo
izbirali vedno prakticna darila — likalnike, flanelo na metre, vol-
no in seveda obvezno nageljcek. Pa je prislo obdobje, ko je
praznik izgubil na pomembnosti, v istem mesecu — 25.marca- pa
se mu je z zahoda pridruZil materinski dan. In kaj je ostalo?
Ostal oziroma postal je praznik cvetlicarjev in vedno manj
praznik nas — Zensk. Zakaj? Ali ni morda skrit odgovor v nas
samih? Obstaja vec¢ resitev. Da ta dan tradicionalno praznuje-
mo Zenske med seboj naprej in si ob tem med seboj povemo
kaksno lepo misel o delu, druzini, druzbi. Da se na ta dan
druzimo in govorimo o velikil in malih problemih drZave, pok-
lica, delovne organizacije, krajevne skupnosti, Sole itd. in
postavimo poti in smeri, kako naprej. Obstaja Se ena moznost,
da pocakamo na 12. maj — mednarodni dan medicinskih sester
in na ta dan odkrijemo zaveso nase scene in zdruzimo moto in
aktualne probleme ter o vsemu javno spregovorimo. Pa kaj, ko
se na tak dan vedno znova najde kdo, ki nas vidi in primerja s
Cebelicami ali dobrimi in pridnimi zdravnikovimi pomocnicami.

Izbira praznovanja je torej izkljucno nasa!

n APRIL 2003

" Ze od ¢asa Adama in Eve je svet v polovicah — oziroma
odstotek gor ali dol — polovica je Zensk in polovica je moskih. V
zgodovini umetnosti, znanosti so Zenske bile boginje in
gresnice z malo pravicami, pa vendar so na najrazlicnejse
nacine s svojimi vlogami in deli pisale svetovno zgodovino.
Prvo politicno priznavanje Zensk najdemo v 3. stoletju pred
nasim Stetje pri odmeri davkov v ¢asu vladavine Dioklecijana.
Vse od davne zgodovine pa do danes je Zenskam priznana
pomembna vloga in vpliv najveckrat oziroma zelo pogosto izza
kulis. Zenske dolgo casa praviloma niso dosegale take izobrazbe
kot moski, imele pa so v zgodovini pomembne vloge — bile so ra-
nocelke, zdravilke, boginje in carovnice. Rojevanje je bilo v
zgodovini dolgo casa najpomembnejsa naloga Zensk — gledano
skozi zgodovino so bili otroci najdragocenejsi politicni kapital.
Francoska revolucija je pringsla geslo svoboda, enakost in brat-
stvo, a ne za Zenske — na »sestre« se je pri tem pozabilo. V 19.
stoletju se pojavi gibanje za pravice Zensk, angleske sufrazetke
se borijo za aktivno in pasivno volilno pravico, v Londonu je
zrasla »Liga za Zenske pravice. Z wvolilno pravico pa je bilo
takole: na Finskem voljo Zenske Ze od leta 1906, v Nemciji od
1918, v ZDA od 1920, v Angliji od 1928, v Franciji od 1948
in v Svici od 1971.

Iz zgodovine slovenskega Zenskega gibanja so poznani
nekateri dogodki, ki sami po sebi govore o vlogi Zensk — 1871 je
bila ustanovljeno drZavno Zensko uciteljisce, 1896 visja dek-
liska sola, 1897 je zacel izhajati prvi Zenski casopis Slovenka in
1898 je vzniknilo proo Zensko drustvo. Proa Slovenka je dok-
torirala 1906 v Gradcu, 1920 pa Ze na ljubljanski univerzi.
1942 so Zenske na Slovenskem dobile aktivno in pasivno volil-
no pravico in istega leta je bila prva in edina Zenska tudi Ze
poslanka, 1945 pa je bila v vladi Ze proa ministrica.

Tisto, kar mene vedno znova preseneca, je dejstvo, da

Zenske, ko se odlocijo in izberejo svojo pot v politiko, ne dobijo
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dovolj podpore znotraj kroga, kjer delujejo in Se redkeje so pod-
prte od drugod. Dejstvo je, da se je v zadnjih letih v Sloveniji
povecal deleZ Zensk, ki so v izobrazbenem in delovno vodstven-
em smislu zelo uspesne. Dr. Vlasta Jelusic, direktorica
Mirovnega instituta, pravi: »Znacilno je, da se predvsem v vi-
soki politiki gredo dame in gospode. Dame imajo menda pred-
nost. Kar je smesno. Dame imajo prednost takrat, ko se ne bo-
jujejo za nic, ko se zares bojujejo, jim nikdar ne dajo prednos-
t.« v

V razpravah razlicnih avtorjev lahko preberemo, da je
prestop in zasebnosti v sfero javnosti novodoben pojav.
Slovenska statistika govori, da se v pouprecju vec kot 20
odstotkov Zensk v strukturah vodenja ni nikoli uvrstilo na vod-
stvene poloZaje. Prva ocena torej kaZe mna mocno
neuravnoteZeno podobo med mosko in Zensko zastopanostjo. Po
mnenju mnogih in tudi mojem je skoraj vsaka pobuda o zakon-
ski regulaciji Zenskih kvot v politiki obsojena Ze v ideji na
neuspeh, nenazadnje pa je to tudi nedemokraticna, ker omejuje
svobodo do prostega odlocanja Z Zakonom o enakih moZnostih
Zensk in moskih, ki velja od julija 2002, so doloceni skupni
temelji in aktivnosti druzbe in drZave za izboljSanje poloZaja
Zensk in ustvarjanje enakih moZnosti Zensk in moskih na
ekonomskem, socialnem, vzgojno izobraZevalnem ter na
mnogih drugih podrocjih druzbenega Zivljenja. Tako ta zakon.
Kako torej do vecjega Stevila Zensk v politiki? Odgovor je veliko
preprostejsi, kot se zdi na prvi pogled: ustrezen druZbeni po-
lozaj Zenske, ki ga ureja in omogoca drZava, je prva poteza, na
podlagi katere bodo Zenske sprejemale izzive tudi v politiki.
Pogosto velja — ko ima Zenska urejen dom in sluzbo Sele takrat
je pripravljena na sprejem vlog v politicnem delovanju. Torej —
odstranjevanje ovir, ki Zenskam oteZujejo uveljavljanje v politi-
ki in ustvarjanje javne kariere sta veliko bolj primerna in

ucinkovita kljuca za uspeh.

Zenske po celem svetu se danes pocasi a vztrajno upiramo
delitvi vlog in poklicev na moske in Zenske. Zato takorekoc sko-
raj ni vec poklica, kjer bi se ne preizkusili eni ali drugi. Tudi v
nasem poklicu, ki je vrsto let veljal za tradicionalno Zenski pok-
lic, se odstotek moskih wveda, med tem ko se v vrstah
zdravniskega poklica slika obraca in se od prej tradicionalno
moskega poklica odstotek Zensk Ze pribliZuje 60 odstotkom. Le
poti v posameznih poklicih so za Zenske drugacne in v mnogih
primerih teZje, pretkane z vztrajnostjo in velikim osebnim

vloZkom.

Svet je tako narejen, da se vrti cedalje hitreje in veckrat nam
po nekaj neuspehih pride na um, da bi enostavno izstopili - pa
kaj ko na koncu lahko le ugotovimo, da je ta svet edini, ki ga
poznamo in ta trenutek tudi najboljsi z nami in vsemi naokoli
vred. In kaj nam manjka? Po moje potrebujemo vec zaupanja
vase, v lastne vire, sposobnosti in zmoZnosti. Vedno je cas, le ce
imamo voljo, mo¢ in znanje, kot bi rekla Virginia Henderson,
da razmisljamo o nas samih in o temu, koliko samozavesti in
vizije potrebujemo za uresnicitev svojih velikih in malih ciljev
za premagovanje vsakdanjih zasebnih in sluZbenih tegob.
Vedno je tudi cas, da razmisljamo kako in koliko spostujemo
kakorkoli drugacne ljudi od nas samih in kako in koliko zau-
pamo vase — pa naj bomo Zenske ali moski, saj gre za Zivljenje

in sreco posameznika!

In vendar se zemlja vrti in zacenjajmo vedno znova

in vsakic¢ na novo!

Petra Kersnic

APRIL 2003 “
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MAREC NA ZBORNIC| - ZVEZI

Za nami je 14. redna skupicina, ki nam je zaértala poti za 3tevilne aktivnosti na najrazli¢nejsih podrogjih. Na vseh
nas je, da stopamo naprej, usmerjamo tokove in uresnicujemo zastavljene cilje. V mesecu marcu nam je uspelo na
nase spletne strani postaviti vecino strokovnih sekcij. S tem smo omogogili obiskovalcem spletnih strani, da
spoznajo nase aktivnosti tudi na oZjih strokovnih podrogjih in da lahko kontaktirajo tudi s funkcioraji posameznih
sekcij. V mesecu marcu smo:

3. marec

- organizacijski sestanek za novinarsko konferenco Zbornice — Zveze;

7. marec ¢

- sestanek organizacijskega odbora za proslavo 12. maja 2003 in 10. simpozija zdravstvene nege v Mariboru;
8. marec

- sestanek s predstavnikom ACENDIA o organizaciji evropske konference v letu 2005 v Ljubljani;
10. marec

- obisk novinarke iz Svedske Marie Carlqvist;

12. marec

- seja Razsirjenega strokovnega kolegija za zdravstveno nego;

13. marec

- seja Castnega razsodisca;

14. marec

NOVINARSKA KONFERENCA

V skladu z razpravami in ugotovitvami ter sprejetimi sklepi smo 14. marca sklicali novinarsko konferenco. Namen
konference je bil javnost seznaniti z nasimi prizadevanju usklajevanja podrocja zdravstvene nege z zdravstveno nego
v Evropski uniji. Poudarili smo, da Zelimo stroki in njenim strokovnjakom zagotoviti moZnosti pretoka na eni strani in
na drugi strani vsem drZavljanom Slovenije in Evropske unije zagotoviti enako raven zdravstvene obravnave. Posebej
smo poudarili, da nasa prizadevanja niso usmerjena zgolj v spremembe izobraZevalnih programov diplomirane med-
icinske sester in diplomirane babice, temve¢ tudi v pridobitev tistih kompetenc, s katerimi bomo lahko zagotavljali iz-
vajanje kakovostne in varne zdravstven nege.

Novinarska konferenca je bila odmevna, saj so o njej porocali Stevilni mediji: radio, televizija, asopisi — Delo,
Dnevnik in Finance. :

DELO, 15. marec el

sobota, 15. marca 2003

Zdravstvena nega in babistvo nista usklajena z EU

n APRIL 2003

Ljubljana - Podrocje zdravstvene nege in ba-
bistva v Sloveniji $e vedno ni usklajeno z direk-
tivami EU na tem podro¢ju. Zbornica zdra-
vstvene nege Slovenije - Zveza druStev medi-
cinskih sester in zdravstvenih tehnikov Sloveni-
je je zato na v&erajsnji tiskovni konferenci opo-
zorila na posledice za dejavnost zdravstvene ne-
ge in babistva, ¢e bo to podrogje ostalo neuskla-
jeno s sektorskimi direktivami EU tudi po vsto-
pu drzave v Unijo. Med drugim bo zaradi neu-
sklajenosti v izobraZevalnih programih oviran

prost pretok delovne sile. Slovenski drzavljani
in drzavljani EU pa v slovenskih zdravstvenih .
zavodih ne bodo delezni enako kakovostnih
uslug zdravstvene in babiSke nege, kot jih pred-
pisujejo evropski standardi. Kot je povedal
podpredsednik zbornice Peter PoZzun, Ze od leta
1998 dajejo pobude pristojnim, a v izobrazeval-
nih institucijah in na obeh pristojnih ministr-
stvih — za zdravje ter za Solstvo, znanost in Sport
- niso imeli posluha za nujno potrebne spre-
membe. STA
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DNEVNIK, 15. marec

4 Dnevnik - sobota, 15. marca 2003

V sredisCu pozornosti

Medicinske sestre kot
drugorazredni strokovnjakl

Zveza medicinskih sester opozorila na neusklajenost programa
izobrazevanja nasih sester in babic z evropskim programom

Maja Cepin Cand

LJUBLJANA - Zveza dru-
Stev medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov Slove-
nije je opozorila na zavlace-
vanje usklajevanja podrogja
zdravstvene nege in babistva
s sektorskimi direktivami
Evropske unije, za kar je
okrivila predvsem Solsko mi-
nistrstvo in ministrstvo za
zdravje. Ker drzavi Se vedno
ni uspelo uskladiti programa
visoko3olskega izobrazeva-
nja za medicinske sestre in
babice z evropskim progra-
mom ter ker $e vedno ni
vzpostavila aktivnega regi-
stra sester in babic, zveza
napoveduje, da se ti kadri
tudi po vstopu Slovenije v
EU tam ne bodo mogli zapo-
slovati.

Predsednica  omenjene
zveze Bojana Filej je pove-
dala, da obe ministrstvi ze
od leta 1998 opozarjajo na
nujnost uskladitve vsega po-
trebnega s predpisi Evropske
unije, »vendar do zdaj za
spremembe ni bilo nobene-
ga posluha«. Ceprav je deni-
mo Solsko ministrstvo pred
dvema letoma, ko je Sloveni-
ji nujne spremembe nalozila

Brez registra, brez nadzora

Da bi zagotovili predvsem pravice potrosnikov, torej
bolnikov, bi moralo niinistrstvo za zdravje po besedah
Petra Pozuna vzpostaviti tudi register sester in babic,
iz katerega bi bilo takoj razvidno, kdo ima pravico
opravljati dolo¢eno dejavnost. Danes namre¢ ni mo-
goce preveriti, ali je bila kak3na sestra denimo zaradi
vecje napake v zaporu in zaradi tega sploh ne bi smela

vec opravljati tega dela.
s e
tudi skupina strokovnjakov
EU za podrocje zdravstva,
zagotovilo, da jih bo izpelja-
lo. »Danes ugotavljamo, da
je bila izjava zavajajoca,« je
dejal Peter PoZzun, podpred-
sednik zbornice. Da bi bila
zadrega e ve€ja, je dodal, so
letos na strokovnem sreca-
nju v Berlinu ugotovili, da
imajo programe usklajene
ze vse druge kandidatke za
vstop v EU, pri cemer so iz-
delale tudi dopolnilne pro-
grame za izobraZevanje za
vse tiste medicinske sestre in
babice, ki so izobrazevanje
koncale Se po starem siste-
mu. »Negativno so bili pre-
seneceni tudi ¢lani eksper-
tne misije, ki so napovedali,
dabodo pri evropski komisi-
ji vlozili apel za ponoven

nadzorni obisk Slovenije,« je
povedal Peter Pozun.

Nas program visjeSolskega
izobrazevanja za medicinske
sestre in babice bi se moral
po evropskih  direktivah
spremeniti terminsko in vse-
binsko. S sedanjih 2250 ur in
devet mesecev pripravnistva
bi se moral raz3iriti na 4600
ur, pri ¢emer bi bilo treba
pripravnistvo ukiniti ter pra-
kso, ki naj bi je bilo kar polo-
vica vseh ur, prenesti v izo-
brazevalni proces. Da se Ste-
vilo let Studija ne bi podalj-
Salo, bi bilo treba povecati
Stevilo tedenskih ur preda-
vanj in prakse. »Na§ izobra-
zevalni program je med dru-
gim tudi preve¢ medicinsko
obarvan, zato bi ga morali
bolj usmeriti v zdravstveno

nego,« je pojasnila Bojana
Filej. Povedala je Se, da je ta
cas v Sloveniji okoli 4500 di-
plomiranih medicinskih se-
ster in babic, ki v Evropi ne
bodo zaposljive, poleg tega
za njih nimamo $e niti pro-
gramov dopolnilnega izo-
braZevanja, vsako leto pa jih
na treh visokih zdravstvenih
Solah diplomira e 200. »Slo-
venske medicinske sestre in
babice bomo tako postale
drugorazredni  strokovnja-
ki,« se boji Bojana Filej.

Na Solskem ministrstvu so
za Dnevnik povedali, da pri-
prava Studijskega programa
ni v njihovi pristojnosti, am-
pak v pristojnosti visoko$ol-
skih zavodov. Izvedeli smo,
da naj bi zdaj tri visoke zdra-
vstvene $ole vendarle uskla-
jevale nove programe, mini-
ster za evropske zadeve pa je
pred tasom menda zagoto-
vil, da se bo naslednja gene-
racija sester in babic Ze za-
Cela izobraZevati po evrop-
skih standardih. Na Solskem
ministrstvu so Se povedali,
da pripravljajo spremembe
pravnih podlag, ki bodo
omogocale prenovo ome-
njenih  Studijskih  progra-
mov.

17. marec

- sestanek organizaci-
jskega odbora
Ministrstva za zdravje za
predstavitev Svetovnega
dneva zdravja

Letosnji moto Svetovnega
dneva zdravja:

VARNO OKOLJE —
ZDRAVI OTROCI - LEPA
PRIHODNOST

Osrednija republiska
slovesnost in strokovno
srecanje ob Svetovnem dne-
vu zdravja bo v ponedeljek,
7. aprila v Ljubljani v
kavarni hotela Slon s
pricetkom ob 10. uri.

20. marec
- seja Komisije za
izobraZzevanje

DOBRO JE VEDETI

KONVENCIJA O ZAPOSLOVANJU TER DELOVNIH IN ZIVLJENJSKIH RAZMERAH
IZVAJALCEV ZDRAVSTVENE NEGE - ILO KONVENCIJA 149

Maja 1994 smo si v Zbornici —
za uveljavitev Konvencije ILO $t. 149, ki jo je generalna
konferenca Mednarodne organizacije dela sprejela Ze leta
1977. Vse nase aktivnosti smo objavljali v Utripu — proic
maja 1994 in nato vsakic, ko smo zasledovali njeno

Zvezi priceli prizadevati

ratifikacijo v Slovenskem parlamentu. V Uradnem listu

$t. 26/15.11.2001 je bil objavljen Ukaz o razglasitvi
Zakona o ratifikacije o zaposlovanju ter delovnih in
Zivljenjskih razmerah izvajalcev zdravstvene nege
(Konvencija mednarodne organizacije dela — ILO — 149),

ki ga je sprejel DrZavni zbor Republike Slovenije na seji

25.10.2001. V skladu s konvencijo je preteklo 12 mesecev
oktobra 2002 — torej konvencija velja in nam je lahko v
pomoc pri uveljavljanju zaposlovanja, delovnih razmer

in izobraZevanja

Generalna konferenca Mednarodne organizacije dela,
ki jo je v Zenevi sklical Administrativni svet mednarod-
nega urada za delo in se je sestala 1. junija 1977 na svojem
triinSestdesetem zasedanju,

@ zavedajo¢ se Zivljenjsko pomembne vloge izvajalcev
zdravstvene nege, skupaj z drugimi delavci na po-
drodju zdravstva, pri varovanju in izbolj$anju zdravja
in blaginje prebivalstva in

® zavedajoc se, da bi moral javni sektor kot delodajalec
izvajalcev zdravstvene nege igrati dejavno vlogo pri
izboljsevanju razmer zaposlovanja in delovnih razmer

izvajalcev zdravstvene nege, in
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® upostevajo¢, da sedanje stanje izvajalcev zdravstvene
nege v Stevilnih drzavah, v katerih primanjkuje
strokovno usposobljenega osebja in v katerih se obsto-
jece osebje ne uporablja vedno najbolj uc¢inkovito, ovi-
ra razvoj ucinkovitih zdravstvenih storitev, in

® opominjajoc, da so izvajalci zdravstvene nege zasciteni
s Stevilnimi mednarodnimi konvencijami dela in pri-
porocili, ki opredeljujejo splosne standarde zaposlo-
vanja in delovne razmere, kot so instrumenti o
diskriminaciji, svobodi zdruZevanja in pravici do
kolektivnega dogovarjanja, prostovoljni spravi in arbi-
trazi, delovnem casu, placanem letnem dopustu in
pladanem studijskem dopustu, socialni varnosti in
storitvah socialnega skrbstva, zasciti materinstva in
varovanju zdravja delavcev, in

® upostevajoc, da posebne okoliscine, v katerih se izvaja
zdravstvena nega, izrazajo potrebo, da bi se navedeni
splosni standardi dopolnili s posebnimi standardi za
izvajalce zdravstvene nege, ki bi bili oblikovani tako,
da bi jim omogo¢ili status, ki bi ustrezal njihovi vlogi
na podrodju zdravstva in bil zanje sprejemljiv, in

® upostevajoc, da so bili naslednji standardi oblikovani v
sodelovanju s svetovno zdravstveno organizacijo in da
se bo sodelovanje s to organizacijo nadaljevalo pri
spodbujanju njihovega izvajanja, in

® odlocena, da sprejme nekatere predloge o zaposlovan-
ju ter delovnih in Zivljenjskih razmerah izvajalcev
zdravstvene nege, kar je Sesta tocka dnevnega reda
zasedanja, ter

® dolocujo¢, da so ti predlogi v obliki mednarodne kon-
vencije,

® sprejema dne enaindvajsetega junija leta tiso¢ devetsto
sedeminsedemdeset naslednjo konvencijo, ki se
imenuje Konvencija o izvajalcih zdravstvene nege,
1977:

1. ¢len

1. V tej konvenciji zajema izraz »izvajalci zdravstvene
nege« vse kategorije oseb, ki zagotavljajo zdravstveno
nego in storitve zdravstvene nege.

2. Ta konvencija velja za vse izvajalce zdravstvene
nege ne glede na to, kje delajo.

3. Pristojni organ lahko po posvetovanju z zadevnimi
organizacijami delodajalcev in delavcev, kjer take organi-
zacije obstajajo, uvede posebna pravila za izvajalce
zdravstvene nege, ki izvajajo zdravstveno nego in
storitve zdravstvene nege prostovoljno. Ta pravila ne
smejo odstopati od dolocb v tocki a) drugega odstavka 2.
¢lena, 3. ¢lena, 4. ¢lena in 7. ¢lena te konvencije.
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2. ¢len

1. Vsaka ¢lanica, ki ratificira to konvencijo, mora v
okviru splo$nega zdravstvenega programa, kjer taki pro-
grami so, in v obsegu razpoloZljivih sredstev za celotno
zdravstveno varstvo sprejeti in uporabljati, skladno z
razmerami v drZavi, politiko storitev in imenovanih iz-
vajalcev zdravstvene nege, da bi zagotovila obseg in
kakovost zdravstvene nege, potrebne za doseganje na-
jvi$je mozne ravni zdravja prebivalstva.

2. Sprejeti mora predvsem potrebne ukrepe, s kateri-
mi izvajalcem zdravstvene nege zagotovi:

(a) ustrezno izobraZevanje in usposabljanje glede na
naloge, ki jih opravljajo, in

(b) pogoje zaposlovanja in delovne razmere, vklju¢no
z moznostmi napredovanja in primerno placilo, kar bo
verjetno pritegnilo osebe v ta poklic in jih v njem tudi ob-
drzalo.

3. Politika, omenjena v prvem odstavku tega clena,
mora biti oblikovana po posvetovanju z ustreznimi orga-
nizacijami delodajalcev in delavceyv, kjer take organizaci-
je obstajajo.

4. Ta politika mora biti usklajena s politikami, ki se
nanasajo na druge vidike zdravstvenega varstva in
druge delavnice s podrodja zdravstva, po posvetovanju z
ustreznimi organizacijami delodajalcev in delavcev.

3. clen

1. Osnovne zahteve glede izobrazevanja in usposabl-
janja iz zdravstvene nege ter nadzora nad tovrstnim izo-
braZevanjem in usposabljanjem so predpisane z na-
cionalnimi zakoni oziroma predpisi, ali jih predpisejo
pristojni organ ali pristojna strokovna telesa, ki jih za to
pooblastijo ustrezni zakoni oziroma predpisi.

2. Izobrazevanje in usposabljanje iz zdravstvene nege
morata biti usklajena z izobraZevanjem in usposabljan-
jem drugih delavcev s podrodja zdravstva.

4. clen

Nacionalni zakoni oziroma predpisi morajo dolocati
zahteve za izvajanje zdravstvene nege in omejiti to de-
javnost na osebe, ki izpolnjujejo te zahteve.

5. ¢len
1. Sprejeti je treba ukrepe za spodbujanje sodelovanja
izvajalcev  zdravstvene nege pri nacrtovanju

zdravstvenih storitev in posvetovanj z njimi o odlocit-
vah, ki jih zadevajo, skladno z razmerami v drzavi.

2. Dolocanje pogojev zaposlovanja in delovnih
razmer naj poteka v obliki pogajanj med ustreznimi or-
ganizacijami delodajalcev in delavcev.

3. ResSevanje sporov v zvezi z dolocanjem pogojev za-
poslovanja mora potekati s pogajanji med stranmi ali z
neodvisnimi in nepristranskimi sredstvi, kot so posre-
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dovanje, sprava in prostovoljna arbitraZa, da se zagotovi
zaupanje vseh vpletenih strani.

6. ¢len

Izvajalcem zdravstvene nege je treba omogociti vsaj
enake razmere, kot jih imajo drugi delavci v drZavi, na
naslednjih podrogjih: ‘

(a) delovni cas, vklju¢no z ureditvijo in nadomestili za
nadurno delo, delo zunaj delovnega ¢asa in delo v izme-
nah,

(b) tedenski pocitek,

(c) placani delovni dopust,

(d) studijski dopust,

(e) porodniski dopust,

(f) odsotnost z dela zaradi bolezni,

(g) socialna varnost.

7. ¢len

Vsaka clanica si mora prizadevati, e je potrebno, da
izboljSa obstojece zakone in predpise o zdravju in
varnosti pri delu s prilagoditvijo posebnostim dela v
zdravstveni negi ter okolju, v katerem se izvaja.

8. ¢len

Dolocbe te konvencije se uresnicujejo z nacionalnimi
zakoni oziroma predpisi, razen e se uresnicujejo dru-
gace s kolektivnimi pogodbami, splo$nimi akti deloda-
jalcev, arbitraznimi razsodbami, sodnimi odlo¢bami ali
kako drugace v skladu s prakso v drzavi.

9. clen

Listine o ratifikaciji te konvencije se posljejo v regis-
tracijo generalnemu direktorju mednarodnega urada za
delo.

10. ¢len

1. Ta konvencija zavezuje samo tiste c¢lanice
Mednarodne organizacije dela, katerih ratifikacije so reg-
istrirane pri generalnem direktorju.

2. Veljati za¢ne dvanajst mesecev po dnevu, ko sta bili
pri generalnem direktorju registrirani ratifikaciji dveh
¢lanic.

3. Konvencija zacne veljati za vsako ¢lanico dvanajst
mesecev po dnevu, ko je bila ratifikacija registrirana.

11. ¢len

1. Clanica, ki je ratificirala to konvencijo, jo lahko
odpove po preteku desetih let od dneva, ko je prvi¢
zalela veljati, z aktom, ki ga poslje v registracijo general-
nemu direktorju Mednarodnega urada za delo. Taka
odpoved zacne ucinkovati Sele eno leto po dnevu, ko je
bila registrirana.

2. Vsaka ¢lanica, ki je ratificirala to konvencijo in v en-
em letu po izteku desetletnega obdobja iz prejsnjega

odstavka ne uveljavi pravice do odpovedi po tem ¢lenu,
ostane zavezana za naslednje desetletno obdobje, potem
pa jo lahko pod pogoji iz tega ¢lena odpove po izteku
vsakega desetletnega obdobja.

12. élen

1. Generalni direktor Mednarodnega urada za delo
uradno obvesti vse clanice Mednarodne organizacije dela
o registraciji vseh ratifikacij in odpovedi, ki so mu jih
poslale ¢lanice organizacije.

2. Ko generalni direktor uradno obvesti ¢lanice orga-
nizacije o registraciji druge ratifikacije, ki mu je bila
poslana, jih opozori na datum zacetka veljavnosti te kon-
vencije.

13. ¢len

Generalni direktor mednarodnega urada za delo
sporoci generalnemu sekretarju ZdruZzenih narodov vse
podatke o vseh ratifikacijah in odpovedih, ki jih je reg-
istriral v skladu z dolo¢bami prejsnjih clenov, zaradi reg-
istracije v skladu s 102. ¢lenom Ustavne listine ZdruZenih
narodov.

14. ¢len

Administrativni svet mednarodnega urada za delo
predlozi Generalni konferenci porocilo o uporabi te kon-
vencije, kadar meni, da je to potrebno, in proudi, ali je
primerno na dnevni red konference uvrstiti vprasanje
njene celotne ali delne spremembe.

15. ¢élen

1. Ce konferenca sprejme novo konvencijo, ki to kon-
vencijo v celoti ali delno spreminja, in ¢e z novo konven-
cijo ni drugace doloceno,

(a) nova spremenjena konvencija, ki jo ratificirajo
posamezne ¢lanice, povzrodi ipso iure takoj$njo odpoved
te konvencije ne glede na dolocbe 11. ¢lena, ¢e in ko nova
spremenjena konvencija za¢ne veljati;

(b) od dneva, ko zac¢ne veljati nova spremenjena kon-
vencija, ta konvencija ¢lanicam ni ve¢ na voljo za rati-
fikacijo.

2. Ta konvencija vsekakor Se naprej velja v svoji
sedanji obliki in vsebini za tiste clanice, ki so jo ratifici-
rale, niso pa ratificirale spremenjene konvencije.

16. clen

Angleska in francoska razlicica besedila te konvenci-
je sta enako verodostojni.
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SPOMNIMO SE
in planirajmo svoje
zdravstvenovzgojne aktivnosti

MAREC

e prvi teden — slovenski teden boja proti raku

® 8. marec — mednarodni dan Zena

® 15. marec — svetovni dan potrosnikov

® 22. marec — svetovni dan voda

® 23. marec — svetovni meteoroloski dan

® 24. marec — svetovni dan boja proti tuberkulozi

® 25. marec — materinski dan

APRIL

e prvi teden aprila - teden boja proti raku
® 7. april — svetovni dan zdravja
® 15. april — svetovni dan prostovoljcev

® 22. april — dan Zemlje

MA]

® 3. maj — svetovni dan svobode tiska

® 5. maj — svetovni dan babic

© 7. maj — svetovni dan astme

® 8. maj — svetovni dan Rdecega kriza

® 12. maj — mednarodni dan medicinskih sester
® 15. maj — mednarodni dan druZine

® 31. maj — svetovni dan brez tobaka

V MARCU SO 1ZJAVILI -
vi ocenite:

Prof. dr. Dusan Keber, minister za zdravje

»Dokler zdravniki delajo do 32 ur, ¢etudi niso dali so-
glasja, delajo po zakonu. Ce delajo, s tem soglasajo.«

Gorazd Trpin, Institut za javno pravo
Pravne fakultete:

»Zakon ne zahteva izrecno pisnega soglasja. Soglasje
je torej lahko pisno, ustno, mozno pa je tudi iz vedenja
posameznika sklepati, da je taksno soglasje dal. Splosno
pravno nacelo pravi: Kdor bi mogel ali moral govoriti, pa
tega ni storil, se zdi, da pritrjuje.«

Vir: ZIB: 18.3.; Radio Slovenija, 17.3.2003

Dorjan Marusi¢, drzavni sekretar
na Ministrstvu za zdravje

»Bolnisnice imajo programe podaljSanega bolnisni-
¢nega bivanja, poleg tega bolnike negujejo patronazne
medicinske sestre na domu in osebje v domovih za
starejSe. Na Ministrstvu nameravamo povezati ta tri po-
drodja nege starejsih in poskrbeti za financiranje, ki bo
brzkone izhajalo iz razli¢nih virov.«

Vir: DELO, 14.3.2003

Marina Velepi¢, direktorica za zdravstveno
nego na Onkoloskem institutu

»Tezko dobimo novo osebje, Se posebej, ker sester ne
moremo nagraditi ni¢ ve¢ kot jih lahko kje drugje. Zal je
Se vedno denar tisti, s katerim pokaZes, kako nekoga
ceni$, in menim, da bi morali ljudi, ki nadpovprec¢no de-
lajo, bolje nagraditi. Prav lahko se zgodi, da ne bomo do-
bili ljudi, ki bi delali pri nas. Mnogi, ki so odsli z
Onkoloskega instituta, so rekli, da ne morejo vec, ker so
preutrujeni, in da pomislijo, le za kaj bi se trudili, e
lahko gredo drugam. Vendar pa imamo tudi veliko
primerov, da so se vrnili. Tukaj so se prav zaradi dela v
tezkih razmerah stkale Stevilne cloveske vezi tako med
zaposlenimi, kot z bolniki.«

DNEVNIK, 5.3.2003

»Kdor hoce ostati zdrav, si mora pogosto umivati roke!«

Latinski rek
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AKTUALNO

Natasa Lakner

sescescecsssscoe

Humana erlihioza

V zadnijih letih se med ljudmi pojavlja vse vegji strah pred boleznimi, ki jih prena3ajo klopi. Pogostost pojavljanja
klopnega meningoencefalitisa in lymske borelioze je v Sloveniji visoka, kar dokazuje, da je Slovenija endemsko
podrogje. Zivimo na podro&ju, na katerem so zagotovljene razmere za prenos bolezni na cloveka, saj je klop
Ixodes ricinus najpogostej$i prenadalec klopnih bolezni in hkrati najbolj razsirjena vrsta klopa v Sloveniji.

Erlihioza je nedavno odkrita in med ljudmi nepoz-
nana bolezen, razsirjena po svetu in tudi v Sloveniji. Prvo
znano okuZzbo pri ljudeh so dokazali na Japonskem leta
1953, prvi primer okuZzbe z erlihijo v Evropi pa leta 1991
na Portugalskem.

Edini in hkrati glavni prenasalec erlihij je klop Ixodes
ricinus. V grobem lo¢imo monocitne vrste erlihij, ki
okuZijo monocite in povzrocajo monocitno erlihiozo, in
granulocitne erlihije, ki okuZijo granulocite in povzrocajo
granulocitno erlihiozo.

V Sloveniji so prve primere opisali v obdobju od ma-
ja 1995 do oktobra 1996. Med 130 bolniki, ki so bili v ¢asu
od junija do avgusta leta 1996 pregledani na Kliniki za in-
fekcijske bolezni in vrocinska stanja v Ljubljani, niso za-
sledili monocitne vrste erlihioze. V tem ¢asu so odkrili
§tiri bolnike, ki so zboleli za humano granulocitno erli-
hiozo.

Vecina bolnikov zboli v obdobju od aprila do septem-
bra, ko je aktivnost klopov najvecja. Aktivnost klopov je
odvisna od temperature; pozimi otrpnejo. Aktivni
postanejo med 5 in 7 °C, zato zgodnje spomladanske oto-
plitve povzroc¢ajo zgodnejSi zacetek zbolevanja, prav
tako pa daljSa topla jesenska obdobja podaljSajo moznost
infekcije. Nevarnost okuZbe s klopi traja Ze od februarja
do novembra.

Glede na spol v Sloveniji prevladuje zbolevnost pri
Zenskah, vendar je Stevilo primerov premajhno, da bi
lahko to potrdili. V ZDA je stopnja zbolevnosti vedja pri
moskih. Tudi pri otrocih je zbolevnost pogostejSa pri
deckih. Inkubacijska doba traja od 7 do 30 dni; pri okuzbi
z granulocitno erlihiozo je priblizno 9,5 dni. Bolniki
navajajo, da so imeli pred dnevi vbod enega ali ve¢
klopov.

Klini¢ni znaki in simptomi so ne glede na vrsto erlihij
podobni. Zacetni simptomi vkljucujejo vrocino, glavobol,
obcutek slabosti in boledine v miSicah. Ostali znaki in
simptomi so bruhanje, diareja, kaselj, bolecine v sklepih,
utrujenost, zmedenost in obc¢asno tudi izpuséaji, ki so
lahko makulozni ali papulozni, redko petehialni.

Erlihioza pogosteje prizadene jetra, vranico, kostni
mozeg, bezgavke, pljuca, ledvica in likvor.

Pri bolnikih, zbolelih za erlihiozo, sta zelo pomembna
pravocasno in pravilno postavljena diagnoza ter pra-

vocasno in ustrezno zdravljenje. Zato je potrebno pri bol-
nikih z vroc¢insko boleznijo, ki v anamnezi navajajo vbod
klopa, upostevati tudi moZnost okuzbe z erlihijo.

Bolniki se na zacetku bolezni pogosto spoprimejo s
hudim glavobolom, slabostjo, bruhanjem, utrujenostjo,
bolecinami v misicah ter poviSano temperaturo okoli 40
°C, kar pa je znacilno tudi za ostale klopne bolezni.
Monocitna erlihioza kot tudi granulocitna erlihioza se
kaZeta z vrocino, levkopenijo, trombocitopenijo in
zviSano aktivnostjo transaminaz.

Erlihiozo uspe$no zdravijo s tetraciklini. Zdravljenje
traja 14 dni. Uspeh zdravljenja se pokaZe Ze 24 do 48 ur
po zacetku zdravljenja, ko zac¢ne vroc¢ina upadati. Pri
nezdravljenih bolnikih vrocina traja od 17 do 51 dni.
Veliko bolnikov ozdravi tudi spontano.

Zelo je pomembna zdravstvena vzgoja ljudi, saj je os-
ebna zascita temeljni ukrep pred okuzbo. Ljudje naj bi se
od maja do oktobra izogibali podrodju, kjer obstaja vedja
verjetnost okuzbe, kar pa vedno ni mogoce. Priporocljivo
je nositi svetla oblacila, dolge hlace, srajco z dolgimi, za-
petimi rokavi, skornje, pokrivalo ter uporaba repelentov.
Po povratku iz gozda temeljito pregledamo sebe in ostale
druzinske c¢lane, pa tudi domace Zivali. Prisesanega
klopa odstranimo s pinceto. Primemo ga tik ob koZi in ga
pocasi izvlecemo. Mesto vboda moramo razkuZiti in opa-
zovati vsaj mesec dni zaradi morebitnih manifestacij
bolezni.

Kljub temu, da imamo v Sloveniji zelo malo odkritih
primerov erlihioze, menim, da bi morali ve¢ pozornosti
in dela vloziti v vzgojo in prosvetljevanje prebivalstva. To
ni tako nedolZna bolezen in glede na to, da je v svetu te
bolezni vsako leto ve¢, bi bilo potrebno Se ve¢ pozornos-
ti usmeriti ravno v to.

Zdravstvena vzgoja na primarni ravni je osnovna
naloga medicinske sestre, in sicer, da ohranja in krepi
zdravje prebivalstva, saj ima opravka z zdravo popu-
lacijo.

Razvoj stroke zdravstvene nege je usmerjen v pra-
vocasno preprecevanje in poucevanje, ki naj se pri¢ne Ze
na primarni ravni. DolZnost medicinske sestre je, da
zdravstvenovzgojno vpliva na ljudi, da zavestno skrbijo
za ohranjanje zdravja, oz. preprecevanje tistih bolezni, ki
jih lahko.
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Glavni zdravstveni poklici menijo,
da morajo vlade ostreje nastopiti proti tobaku

Zdravniki, medicinske sestre in farmacevti pozivajo,
naj se v Okvir konvencije za nadzor nad tobakom vkljuci ve¢ ukrepov

Zeneva, 28. februar 2003 - Zveza poklicev v zdravstvu
(WHPA) je izrazila zaskrbljenost, ker so se “razvodeneli”
bistveni ukrepi, ki so potrebni za Okvir konvencije za nadzor
nad tobakom (Framework Convention on Tobacco Control —
FCTC). Organizacija je pozvala, da se v ta dokument Svetovne
zdravstvene organizacije vkljuci mocnejSe ukrepe za nadzor
nad tobakom. Svetovna zveza poklicev v zdravstvu je zveza
globalnih zastopniskih teles za zdravnike, medicinske sestre
in farmacevte.

Grozne posledice tobaka na zdravje so dobro dokumenti-
rane in popolnoma dokazane. Vlade bi morale zato odlocneje
ukrepati proti tej epidemiji, Se posebej pa bi morale zascititi
ranljive skupine v globalni druzbi. Okvir konvencije za nadzor
nad tobakom je sicer korak v pravi smeri, vendar pa
zdravstveni strokovnjaki menijo, da mu na bistvenih
podrodjih primanjkuje modi.

Bistvena je prepoved oglasevanja

Popolna prepoved oglasevanja tobacnih izdelkov je bila
del izvirnega osnutka, vendar pa je bila kasneje zaradi pritiska
tobacnega lobija spremenjena. Dr. Delon Human, generalni
sekretar Svetovne zdravniske zveze, je izrazil razocaranje, ker
osnutek Okvira konvencije za nadzor nad tobakom ne vsebu-
je te prepovedi. “Ker je ciljna skupina tobac¢nega oglasevanja
mladina, je sramota, da se popolne prepovedi ne da vkljuciti v
Okvir konvencije za nadzor nad tobakom, gre za stvar nacel.”

Potrebna je zascita pred pasivnim kajenjem

Uredbe, ki naj bi varovale ljudi pred izpostavljenostjo cig-
aretnemu dimu (pred pasivnim kajenjem), so prav tako
oslabljene in nezadostne. “Zdajsnji predlogi v Okviru konven-
cije za nadzor nad tobakom, ki se nana$ajo na izpostavljenost
toba¢nemu dimu, vladam ne zagotavljajo jasnega in celostne-
ga vodstva glede ukrepov za nadzor nad toba¢nim dimom na
javnih mestih in v transportu,” je dejala Judith Oulton, glavna
direktorica Mednarodnega sveta medicinskih sester (ICN).

“Nimamo skupne mednarodne norme”.
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Nujno je zagotoviti
izobraZevalne programe

Ton Hoek, generalni sekretar Mednarodne farma-
cevtske federacije (FIP), je dejal, da se zelo malo po-
zornosti posveca potrebi po vsedrzavnih izobraZeval-
nih programih za mlade, ki bi jih posvarili pred
nevarnostjo zasvojenosti s tobakom in njenimi
posledicami. “U¢inkovita promocija zdravja in izo-
braZzevanje se zacneta v zgodnjih letih, zato bi radi, da
Okvir konvencije za nadzor nad tobakom odseva to
dejstvo”.
® Svetovna zdravniska zveza (WMA) je globalna fed-
eracija zdravniskih zvez posameznih drzav, ki pred-
stavlja milijone zdravnikov po vsem svetu. WMA
deluje v imenu zdravnikov in pacientov ter skusa
dosegati najviSje moZne standarde zdravniSke
znanosti, izobraZevanja, etike in zdravstvenega varst-
va za vse ljudi.
® Mednarodni svet medicinskih sester (ICN) je fed-
eracija organizacij zdravstvene nege 124 drzav, ki
predstavlja milijone medicinskih sester z vsega sveta.
Ker ga vodijo medicinske sestre za medicinske sestre,
je Mednarodni svet medicinskih sester mednarodni
glas zdravstvene nege in s svojim delovanjem zago-
tavlja kakovostno nego za vse ter trdne globalne
zdravstvene politike.
® Mednarodna farmacevtska federacija (FIP) je sve-
tovna federacija zvez posameznih drzav, ki predstavl-
jajo farmacevte. Farmacevti so zdravstveni strokovn-
jaki, ki so predani izboljSevanju dostopnosti in
kakovosti uporabe ustreznih zdravil po vsem svetu.

Za dodatne informacije se obrnite na Lindo
Carrier-Walker

Tel.: (+ 41 22) 908 0100 - Faks: (+ 41 22) 908 0101;

elektronska posta: carrwalk@uni2a.unige.ch

Elektronska posta: carrwalk@icn.ch

Spletna stran: www.icn.ch
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Irena Kersi¢c Ramsak in Petra Kersnic.
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Daniela Mérec

Danes vam predstavliamo Danielo Mérec, pomoénico direktorja za podro&je
zdravstvene nege v Splo3ni bolninici Murska Sobota. Na zaprosilo, naj za
zacetek pove nekaj splosnega o sebi, je rekla: »Zelo tezko je govoriti o sebi.
Moj osebnostni test je pokazal, da sem »general racionalist«. Pogosto se
sprasujem, ¢e sem to res. Moji sodelavci mi ocitajo, da sem premalo v njihovi
sredini, da sem prezahtevna na vseh podrogjih, predvsem pa takrat, ko je
govora o racionalizaciji. Nenehno uvajamo spremembe, ki zahtevajo nenehno
izpopolnjevanije in izobraZevanje ter ve¢ odgovornosti. Rada sem natanéna,
odkrita, kar mislim, povem brez ovinkarjenja, to pa se mi pogosto vraéa v
negativnem smislu. Podobne lastnosti pri¢akujem od drugih. Ne prenesem lazZi,
¢eprav so drobne véasih dobrodosle. Diplomacije se e le u&im.«

Opisite nam svojo poklicno pot!

»Po koncanem S$tudiju na Visji zdravstveni Soli v
Ljubljani sem pripravni$tvo opravljala v osnovnem
zdravstvenem varstvu, nato pa 14 let poucevala na
Srednji zdravstveni Soli v Murski Soboti. Ob uvedbi us-
merjenega izobraZevanja, ko smo z novim programom
osiromasili stroko in bili prepricani, da se bodo »geniji«
stroke ucili samoiniciativno, sem se preusmerila v prak-
so in se kot timska medicinska sestra zaposlila na
kirurSkem oddelku Splosne bolni$nice Murska Sobota.
Skrb za kirurskega bolnika je bila moja sanjska Zelja, ki pa
je nisem sanjala dolgo. Splet okolis¢in me je pripeljal na
interni oddelek, kjer sem prevzela delovno mesto glavne
med. sestre oddelka. To je bil vsekakor nov izziv.
Intrernisti¢no strokovno podrocje mi ni bilo preved pri sr-
cu, toda vcasih uspes tudi takrat, ko moras. Moj nemirni
duh in seveda tudi ambicije ter ugotovitve, da je v
zdravstveno nego potrebno uvajati spremembe, pa so
botrovali odlocitvi, da prevzamem delovno mesto po-
mocnice direktorja za podrodje zdravstvene nege, kjer mi
poteka drugi mandat. Vodenje podrodja zdravstvene
nege je zahtevalo nova znanja, predvsem iz managemen-
ta, ki sem jih pridobila na razli¢nih podiplomskih izo-
braZzevanjih.«

Ste na oceh javnosti. Kaj to za Vas pomeni?

»To me ne obremenjuje preve¢. Morda se v javnosti
celo premalo pojavljam, razen na strokovnem podrodju.
Tako sem pri Zbornici - Zvezi ¢lanica Komisije za zaseb-
no dejavnost na podrodju zdravstvene nege, pri
Ministrstvu za zdravje v delovni skupini za na¢rtovanje
mreZe javne zdravstvene sluzbe na sekundarni in tercia-
rni ravni v republiki Sloveniji, sem clanica izvrSilnega
odbora Strokovne sekcije medicinskih sester v manage-
mentu, podpredsednica RazSirjenega strokovnega
kolegija, aktivno pa sodelujem tudi v ostalih strokovnih
sekcijah na podrodju zdravstvene nege.To je Ze preved
nastevanja, kaj Sele dela.«

Kako ocenjujete zdajsnji polozZaj zdravstvene nege
v Sloveniji?

»Razvoj zdravstvene nege spremljam Zze skoraj
trideset let. Sla sem skozi vse faze poklica medicinske
sestre, od ucenke do uditeljice zdravstvene nege, od na-
jniZje ravni vodenja do vrha managementa na podrodju
zdravstvene nege v zavodu. Razvoj zdravstvene nege je
najvec pridobil zadnjih deset let, ko v ospredje postavlja
bolnika z vsemi njegovimi potrebami. Ugotavljanje,
nacrtovanje, zadovoljevanje potreb in njihovo vrednoten-
je vodi do kakovostne obravnave bolnika in v obojes-
transko zadovoljstvo. Zdaj, ko merilo za obremenitev
medicinskih sester ni ve¢ stevilo bolniskih postelj, ampak
kategorija bolnika glede na potrebe po zdravstveni negi,
bi morali v drzavnem merilu dobiti kadrovske norma-
tive, ki bi jih priznaval tudi pla¢nik. Poudarjam pa, da je
za razvoj potrebna raziskovalna dejavnost stroke. Le na
taki podlagi je mozno nacrtovati spremembe in razvoj.
Razsirjeni strokovni kolegij za zdravstveno nego ima
med prioritetnimi nalogami ravno poenotenje katego-
rizacije bolnikov in pripravo kadrovskih normativov za
podrodje zdravstvene nege.«

Nam lahko na kratko predstavite pilotni projekt po-
daljsanega bolniSni¢nega zdravljenja in zdravstvene
nege v Splosni bolnisnici Murska Sobota!

»Pilotni Projekt podaljSanega bolnisni¢nega zdravl-
jenja in zdravstvene nege je bil predstavljen na 3. kon-
gresu zdravstvene nege v Portorozu. Prepri¢ana sem, da
vsak projekt prinese dolocene izkusnje, ki imajo za
nadaljevanje dela bistvene prednosti. Za uvajanje novosti
zaposleni niso nikoli navdus$eni in v nasi bolnisnici ni bi-
lo drugace. Pri Ministrstvu za zdravije je bila imenovana
delovna skupina, ki je izsledke pilotnega projekta
proucila in sprejela tudi nekatere spremembe. Skrajsala je
povprec¢no lezalno dobo in uvedla nekatere nove in-
dikacije za sprejem. Na oddelek PodaljSanega
bolniSni¢nega zdravljenja je lahko sprejet le bolnik, ki je
bil hospitaliziran najmanj dvojno standardizirano leZalno
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dobo na dolocenem strokovnem podrocju, napotitev ni
mozna preko osebnega zdravnika, podaljsano
bolnisni¢no zdravljenje nad 45 dni lahko odobri le poseb-
na komisija, ki je imenovana pri Ministrstvu za zdravje in
bremeni kvoto BOD bolnisnice, ki je bolnika napotila.«

Kaksna je vasa ocena potreb po podaljSani obliki
bolnisni¢nega zdravljenja oziroma zdravstvene os-
krbe?

»Ministrstvo za zdravje je program odobrilo petim
slovenskim bolniSnicam in sicer: SB Jesenice, SB Sloven;j
Gradec, SB Novo Mesto, bolnisnici Sezana in SB M.
Sobota. Izkusnje pa dokazujejo, da so napotitve iz drugih
bolnisnic, ki za tako obliko zdravstvenega varstva gravi-
tirajo na naso bolnisnico, redke. Vzrok je v tem, da pre-
mestitvi nasprotujejo bolnikovi najbliZji zaradi oddal-
jenosti, saj so obiski tako povezani s stroski in casom.
Najpogosteje Zelijo premestiti bolnike, ki so Ze daljSe ob-
dobje v vegetirajodem stanju in glede na indikacije ne
sodijo v podaljSsano bolnisni¢no zdravljenje. Vedno bolj
ugotavljamo, da v slovenskem prostoru manjka $e ena
institucija, ki bi skrbela za bolnike, pri katerih je potreb-
no dolgotrajno zdravljenje, predvsem pa zdravstvena ne-
ga. Pilotni projekt je v nasi bolnisnici pravzaprav Ze dru-
ga Studija v slovenskem prostoru, ki smo jo pripravile
medicinske sestre. Prvi projekt je pripravila delovna
skupina Zbornice — Zveze pod vodstvom Andreje
Petrnelj. Na Ministrstvu za zdravje je bil Projekt po-
daljsanega bolnisSni¢nega zdravljenja in zdravstvene
nege preimenovan v Podalj$ano bolnisni¢no zdravljenje,
zdravstvena nega pa se je izpustila. Mogoce je to tudi ra-
zlog, da se na podrodje »nege« vedno bolj usmerja so-
ciala.«

Slovenija vstopa v Evropsko unijo. Kako bo po
VaSem mnenju to vplivalo na zdravstveno nego pri
nas?

»Nekoliko sem skepti¢na. Bojim se, da bo pretok de-
lovne sile k nam iz manj razvitih drzav EU, zato bo
potrebno pripraviti ustrezno varovalko. Mislim pa, da
Slovenija na podrodju zdravstvene nege v Evropi ni vec
neznanka, saj se naSe medicinske sestre aktivno
vkljucujejo na vseh evropskih kongresih in tudi v sve-
tovnem merilu. Obstaja nevarnost, da se zaradi
neustreznosti Solskih programov v EU ne bomo mogle
vkljuciti - slovenske medicinske sestre. Zato je naloga
strokovnega vrha ¢imprejSnja uskladitev programov izo-
braZevanja, kar pa zaradi zdajsnje veljavne Solske zakon-
odaje ni enostavno.«

Splosna bolnisnica Murska Sobota ima prav poseb-
no lego na obrobju mesta. Obdaja jo prekmurska ravni-
ca in drevored topolov. Kako jo dozivljate vi?

»Vedno rada poudarjam, da tako idilicnega okolja,
kot ga ima nasa bolnisnica, nima nobena v Sloveniji. Smo
dale¢ od mestnega vrveza, obdani s parkom in Zitnimi
polji. Iz visjih nadstropij je prekrasen pogled na prek-
mursko ravnico in goricke vinograde. Pogled seZe celo
vse tja do Pohorja. Le skozi okno se je potrebno ozreti in
dusa se umiri, bolecina pa pojenja. Vse o prijazni bol-
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nignici sredi prekmurske ravnice pa boste izvedeli na na$
spletni strani: www.sb- ms.si.«

V letu 2001 je bila narejena raziskava o medicinskih
sestrah v Sloveniji, ki nam je razkrila precej podatkov
o nas samih. Ocenjujete, da so taksne raziskave dobro-
dosle in kaj bi bilo po Vaem mnenju poleg ozke stroke
Se potrebno raziskovati?

»Vsa cast kolegicam ljubljanskega Drustva medicin-
skih sester in zdravstvenih tehnikov za to raziskavo. Ne
le, da prinasa dolocene rezultate, ampak je publikacija tu-
di zelo poucna, saj je vsako poglavje teoreti¢no podkre-
pljeno. Mislim pa, da ni prinesla velikih presenecen;,
nasa samopodoba je $e vedo nizka. Zeljne smo znanja, na
delovnem mestu so nam najpomembnejsi medsebojni
odnosi in varnost zaposlitve, nadrejeni pa ocitno ne poz-
namo moci pohvale. KaZe, da je skrb nasa spremljevalka
tudi v prostem ¢asu, saj nam uporaba kulturnih dobrih ni
ravno v ponos. Menim, da moramo raziskovati podobna
podrodja kot drugod po Evropi in svetu, saj so primer-
jave za razvoj stroke in poklica zelo dobrodosle.«

Kateri problem se Vam zdi za zdaj najbolj perec na
podrodju zdravstvene nege pri nas?

»Mislim, da je to Se vedno zakonska ureditev po-
drocdja zdravstvene nege in njena avtonomnost ter
moznost univerzitetnega izobrazevanja v lastni stroki.
Kaze, da bo nase strokovno podrodje urejeno v krovnem
zakonu o zdravstveni dejavnosti in lastnega zakona ne
bomo imeli. Vsekakor je to boljSe kot nic.

Ali menite, da smo medicinske sestre v slovenskem
prostoru dovolj prepoznavne? Ce ne, kaj bi bilo po
Vasem mnenju potrebno storiti?

»Da, vedno bolj. Morda pa Se vseeno ne dovolj? Na
lestvici priljubljenosti se poklic medicinske sestre vzpen-
ja. Pocasi, vendar vztrajno, prerasca poklic v stroko. Le
od nas samih pa je odvisno, kaksno mesto si bomo v
druzbi izborile. Za vecjo prepoznavnost je potrebno, da
lastno delo dokumentiramo, stroko raziskujemo in rezul-
tate objavljamo v javnosti, se vklju¢ujemo v politiko
zdravstvenega varstva. Bolnika moramo s pravilnim
pristopom in kakovostno obravnavo vzpodbuditi, da bo
podrodje zdravstvene nege zacel ceniti podobno, kot
medicinsko dejavnost.«

Kaksna naj bi bila po Vasem mnenju delovna oble-
ka medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov - enot-
na in s tem prepoznavna ali dopuscate moZnost izbire
in raznolikost?

»Glede tega nisem prevec stereotipna. Mimo so casi,
ko so nas spoznavali po »uniformi«. Zveni preve¢ vo--
jasko. Bodimo prepoznavne po strokovnosti, dobrih os-
ebnostnih lastnostih, zdravi komunikaciji z bolnikom in
sodelavci. Na delovni obleki pa imejmo priponko, ki
pove, kdo smo in kaj smo. Belo plava barva naj vsekakor
ostane, delovna obleka pa naj bo udobna in estetska.
Hlace so zame nepogresljivi del delovne obleke, pa ne za-
to, da bi na ta nacin izrazala zgodovinsko pogojeno mo¢
nasprotnega spola. Veliko udobnejse so.«



STROKOVNA SREEANJA

Monika AZman

Medicinske sestre in pacienti — strokovnost in

toplina z roko v roki

Strokovni seminar na Dan Zena je lahko za nekatere praznik, za druge dan, kot vsi drugi dnevi v tednu, za tretje

priloZnost za pridobivanje novih znanj.

Vsebina strokovnega srecanja DMSZT Gorenjske je
bila namenjena spoznavanju lastne podobe in zavedanja
drugacnosti.

Medicinske sestre in zdravstveni tehniki smo tista
poklicna skupina, ki se pri svojem delu tesno sre¢ujemo
z drugimi ljudmi. Pri¢akovanja ljudi, za katere skrbimo
in odgovarjamo, se navadno povsem razlikujejo od
pricakovanj nas samih. Le redko so z nasim delom in rav-
nanjem povsem zadovoljni in le redko ga brez zadrzkov
tudi sprejmejo.

Vse je, kot kaZe, odvisno od nase samopodobe in
podobe, ki smo si jo ustvarili o ¢loveku, s katerim
stopamo Vv stik.

Erich Bern je ugotovil, da so v vsakem izmed nas skri-
ti razli¢ni deli osebnosti, ki so med seboj povezani in
drug od drugega odvisni. Clovekovo osebnost si zamislja
kot krog, ki predstavlja celoto. Razkrivanje nam pomaga
spoznavati sebe in druge. Svojo samopodobo si gradimo
izklju¢no sami, pri tem nam pomagajo.okolje, vzgoja in
dejavnosti, s katerimi se ukvarjamo.

Predavateljica Nadja Flajs, prof, nam je nazorno
prikazala, kako pomemben je prvi vtis, vedno in povsod.
Ne le samo takrat in tam, kjer se srecujejo pomembni
ljudje in se sprejemajo usodne odlocitve. Prav zato je mo¢
izdelati pravila obnasanja za ustvarjanje prvega vtisa.

Dotaknili smo se tudi
razli¢nosti ljudi. Vsak posameznik
sprejema svet na svoj nacin, si ra-
zlaga pojave iz okolja na podlagi
lastnih predstav in razumevanja in
se temu primerno tudi odziva. Za
dobro vzdusje v delovnem timu je
priporocljiva usklajena druscina
vseh osebnostnih tipov ljudi. To je
podrodje, s katerim naj bi se ukvar-
jali tisti, ki so odgovorni za
kadrovanje.

Pacientov, za katere skrbimo, si
ne moremo izbirati sami, zato je
razumevanje drugacnosti pot do
uspeha. Sprejeti moramo tako de-
loholike, vztrajnezZe, empatike,
upornike, kot sanjace in izzivalce. Lahko bi si omislili ce-
lo slogan: »Vsi nasi varovanci so drugacni, vsi potrebu-
jejo razumevanje, celostno skrb in profesionalen
pristop vsakega izmed nas!«

Razumevanje dosezemo takrat, ko uspemo skleniti
komunikacijski krog in ga zaklju¢imo s povratno infor-
macijo. Strpnost in priznavanje pravice do drugacnosti
nam zelo pomagata.

Organizatorice seminarja skupaj z gospo Klaro
Ramovs, Elite d.o.0, smo Zelele, da bi bila sobota na
Bledu polna drugacnosti. Za to so poskrbele tudi vzgo-
jiteljice in malcki iz Vrtca Begunje na Gorenjskem, ki so se
za nas trudili Ze mesec dni pred velikim nastopom.
Pripravili so nam ¢udovita darilca in ¢isto pravi kulturni
program.

Prepricana sem, da vecini udeleZzenk in dvema cen-
jenima udeleZencema strokovnega srecanja ni bilo Zzal
prostega casa na tako lep, soncen, cisto spomladanski
dan.

Vsem, ki vsak dan razmisljate, kako bi se na tem sve-
tu vendarle dalo spremeniti kaksno stvar na boljse, le
droben nasvet: dovolj bo, ¢e pogledate vase! LaZje boste
morda razumeli tudi sotrpina na delovnem mestu in ne-
hote se bo dobro vzdusje v timu zrcalilo tudi v bol-
nikovem zadovoljstvu in kakovostni zdravstveni negi.
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Marija Mikli¢

..................

KAKOVOSTNA ZDRAVSTVENA NEGA
V ZOBNI AMBULANTI

10. STROKOVNI SEMINAR SEKCIJE MEDICINSKIH SESTER IN ZDRAVSTVENIH
TEHNIKOV V ZOBOZDRAVSTVU

14. marca sta potekala 10. strokovni seminar in 10.
obletnica sekcije medicinskih sester in zdravstvenih
tehnikov v zobozdravstvu. Po zacetnih zapletih glede
izbire dvorane smo se zbrali v Smeltovi pala¢i na
Dunajski 160. Srecanje smo priceli s slavnostnim kulturn-
im programom, pozdravnimi nagovori in s spodbudnimi
besedami. Sledil je pregled dela od zacetnih tezav, kako
se povezati in zdruZiti, da laZje izmenjujemo izkusnje in
znanja pri vse bolj zahtevnih in spe-cificnih delih, do
zgodovinskega pregleda vseh dosedanjih
srecan;.

Vsi zacetki so tezki in tudi nam ni bilo
lahko, vendar je bila pot zacrtana in
pogumno smo stopali po njej. Ko se zdaj
ozremo nazaj, vidimo, da smo uspeli.

Srecanje je bilo jubilejno, zato smo tu-
di podelili pohvale in zahvale. Pohvale za
dolgoletno delo v Sekciji medicinskih ses-
ter in zdravstvenih tehnikov Slovenije v
zobozdravstvu so prejele: Milena Gliha,
Marija Mikli¢, Stanislava étajer, Rosita
Makovec, Katarina Kralj, Dora Masen.

Zahvale za pomoc¢ pri ustanovitvi in
sodelovanje na ustanovni skupscini
Sekcije medicinskih sester in zdrav-
stvenih tehnikov Slovenije v zoboz-
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dravstvu pa: Milena Gliha, Marija
Mikli¢, Irena Malovrh, Sonja Straus,
Danica Ostanek, Marina Cok, Tanja
Gori¢an, Tamara Stemberger-Kolnik,
Helena Kampjut, Zdenka Zafosnik.

Priznanja in zahvale je podelila
generalna sekretarka Zbornice - Zveze
ga. Petra Kersni¢, ki je Ze v poz-
dravnem govoru dejala, da je celostna
kakovostna zdravstvea nega zelo
pomembna pri zagotavljanju kakovo-
stnih zdravstvenih storitev, ¢e Zelimo,
da bodo nasi varovanci hodili nasme-
janih ust naokrog. S tem je bil za-
kljucen svecani del in smo presli k
strokovnem delu, ki nam je prinesel
nova znanja in razseznosti na nasem
podrodju in vpogled tudi na podrodja
komunikacije in zdravega nacina zivl-
jenja.

Udelezba na 10. strokovnem seminarju je bila rekord-
na, saj se nas je zbralo 250, in lahko trdimo, da nam je us-
pelo. Nov strokovni pristop, izvedba seminarja in nas-
mejani obrazi udeleZencev so nov dokaz, da smo na
pravi poti in da nam v prihodnjih letih zagotovo ne bo
zmanjkalo nadgradnje vsebin s podrocja zdravstvene
nege v zobozdravstvu.
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STIRI DESETLETJA [ZOBRAZEVANJA TEHNIKOV
ZDRAVSTVENE NEGE NA JESENICAH

V letosnjem 3olskem letu praznujemo 40. obletnico srednje zdravstvene 3ole. Srednja $ola za medicinske sestre je
bila ustanovljena na pobudo jeseniske obcine, ki je Zelela omogogiti dekletom izobrazevanje po konéani osnovni
soli in obenem zadovoljiti povprasevanje po strokovno izobrazenem negovalnem kadru.

Nedvomno je imela najvecje zasluge za ustanovitev
Sole ga. Mira Jazbinsek, ki je prevzela mesto ravnateljice
in ravnateljevala vec kot dve desetletji vse do svoje up-
okojitve.

V zacetku je Sola gostovala na Zavodu za socialno
zavarovanje, pa se je po osmih mesecih preselila v pren-
ovljene prostore v Splosni bolnisnici Jesenice. Ob uved-
bi srednjega usmerjenega izobraZevanja se je $ola
prikljucila Centru srednjega usmerjenega izobraZevanja
Jesenice in Gimnaziji Jesenice, kabineti za zdravstveno
nego bolnika pa so se najprej preselili v prostore
dijaskega doma Zelezarskega izobrazevalnega centra,
kasneje pa v prostore Gimnazije.

Po ukinitvi Centra srednjega usmerjenega
izobraZevanja se je Sola preselila v stavbo jeseniskih
strokovnih 3ol in postala registrirani del Srednje $ole
Jesenice skupaj s poslovno in strojno usmeritvijo.

V obdobju od ustanovitve pa do zdaj se je na nasi Soli
izSolalo veliko dobro strokovno usposobljenih zdrav-
stvenih delavcev. Vrsto let je $ola vpisovala po en odd-
elek dijakov, v posameznih obdobjih pa tudi dva ali tri
glede na kadrovske potrebe v regiji (v zadnjih letih
$olamo tudi po en oddelek bolnicarjev negovalcev).

V tem obdobju so poleg ge. Mire Jazbinsek ravnatel-
jevali Se g. Severin Golmajer, g. Alojz Cuznar, g. Andrej
Pikon, ga. Regina Razinger, sedaj pa funkcijo ravnatelja
opravlja g. Stanko Vidmar.

Veliko razli¢nih uciteljic in uciteljev je kalilo nase di-
jake, posebej pa moramo omeniti profesorici strokovno
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teoreti¢nih predmetov go. JoZico Brelih in go. Sonjo
Ravnik, ki sta svoji poklicni poti priceli in z upokojitvijo
zakljucili na na$i zdravstveni $oli. In ves cas sta se tako
kot vsi ostali ucitelji razdajali v svojem poklicu.

Kaj pa $ola danes? Tako kot vse srednje Sole, se tudi
mi borimo, da bi pridobili ¢im vec¢ dijakov, ki imajo
resnicni interes za poklic. V tem casu jih poskusamo tako
teoreticno kot prakti¢no ¢im bolje pripraviti na prihod-
nji poklic. To nam omogoca pouk v zadovoljivo opreml-
jenih udilnicah in kabinetih za zdravstveno nego bol-
nikov. Prakti¢ne izku$nje pa nasi dijaki pridobivajo v
Splo$ni bolnisnici Jesenice, Psihiatriéni bolnisnici
Begunje, v domovih starejSih obcanov dr. F. Bergelja na
Jesenicah in dr. J. Benedika v Radovljici in v Domu
Matevza Langusa, kjer skrbijo za invalidno mladino.

Vsako leto nase dijake peljemo tudi na Stevilne
strokovne ekskurzije, kjer si lahko ogledajo razli¢ne za-
vode in institucije na podrocju zdravstvenega in social-
nega varstva. Z dijaki drugih letnikov se udeleZimo tab-
ora izkustvenega ucenja v Kancevcih v Prekmurju, kjer
spoznavajo tamkajsnje okolje in krepijo medsebojne
vezi.

Letosnjo 40. obletnico bomo praznovali malce dru-
gace. Svojim biv§im in sedanjim sodelavcem in dijakom
bi se radi zahvalili za njihov trud in angaZiranje s pov-
abilom na ogled gledaligke predstave ZUPANOVA MIC-
KA.

Prireditev bo potekala 10. aprila 2003, s pricetkom ob
18.00 uri v Gledalig¢u Toneta Cufarja na Jesenicah.
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Marjeta Berkopec

MODRINE NEBA SE KUPITI NE DA

Konec februarja smo se dolenjske medicinske sestre zbrale na Otoécu. Na nasih sreéanjih vsaj za kaksno uro
pozabimo na vsakodnevno hitenje. Prepogosto se namreé dogaja, da imamo srce za vse, le zase nam ga véasih
zmanjka.

Po koncani sluzbi vsak po svoje hitimo po
opravkih. Toliko je stvari, ki jih je treba postori-
ti, in kar naprej nas priganja c¢as. Spremenjen
delovni cas je v nasa Zivljenja prinesel precej
tezav in tezko je nanje gledati z vesele plati. Se
posebej, ¢e vedno zadnji priteces v vrtec po svo-
jega otroka in dobro ves, da bo$ jutri spet za-
mudil.

Pesmi in misli Branke Bozi¢ so bile kot
balzam za naSe duSe. S svojim spontanim in
prisrénim nastopom je napolnila prostor in nas
z lahkoto pritegnila k sodelovanju.... /Modrine
neba se kupiti ne da...Zivljenje je cudez, je v tebi,
drevo stisni k sebi, saj slisi te, ko mu govoris in ka-
men te cuti, ko na njem sedis, vse je v tebi in v vsem
si ti, vse kar te obdaja, vse to si ti...modrine neba se
kupiti ne da.../ Clovek redko sreca koga s toliko pozitivne energije, kot jo premore Branka BoZi¢. S svojo preprosto resni-
co se zna naseliti v srca ljudi. Kakor pomlad, ki ogreje zemljo in prebudi Zivljenje, da ozelenijo pusti in hladni dnevi,
je prebudila naso notranjost. Njene pesmi so nam polepsale dan.

Obiskali smo »Edith Piaf« v Zagrebu

V okviru praznovani, ki jih Zenske praznujemo v tem mesecu (osmi marec in materinski dan) smo ¢lanice DMSZT
Celje popeljali v Zagreb, kjer smo si ogledali muzikal Zivljenje Edith Piaf.

Zgodaj popoldan smo se pod okriljem agen-
cije Bum »vkrcale« na sodoben avtobus. Za to,
da je bilo vzdusje popolno in adrenalina dovolj,
je nehote poskrbela nasa ¢lanica, ki je »pozabi-
la«, da gremo v drugo drzavo in tako potrebuje-
mo osebne dokumente. Ob »3vercanju dus«
skozi mejo in prijetnem klepetu nam je pot hitro
minila. V hrvaski prestolnici je bilo Se dovolj
c¢asa za uzitke ob vecerni kavici in tortici.

In Ze se je zacel..Muzikal Edith Piaf.
Prekrasno! Cudovito! Ali tako, kot je napovedal
vodic:

»Se depilirane dlake vam bodo $le pokonci«!

Predstava je ob posluSanju res lepih San-
sonov hitro minila. Potem pa hitro na avtobus,
tahikardije na meji in Ze smo bile ponovno do-
ma, v rodnem Celju.
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In memoriam Agici Rajtmajer

Negotovo in nezanesljivo, krhko in minljivo je vse.
Zakaj mora biti tako?

Ker je clovek del »narave«, ki doZivlja pomladne in jesenske dneve.

Zato, ker ¢lovek sledi ritmu morja, plimi in oseki.

Ker je nase bivanje nenehno ponavljanje Zivljenja in smrti.

(povzeto po P. Bosmansu )

Sredi marca nas je tiho zapustila na3a dolgoletna kolegica, uéiteljica praktiénega pouka zdravstvene nege in
dolgoletna élanica Drustva medicinskih sester Celie NeZza Rajtmaijer. Kljub neizmerni volii in vedrini ter izjemni

disciplini jo je premagala tezka bolezen.

Neza Rajtmajer, klicali smo jo Agica, se je rodila leta
1945 v Kostrivnici pri Celju. Po koncani gimnaziji v Celju
se je odlocila za Studij na visji zdravstveni $oli v
Ljubljani in postala medicinska sestra. Temu poklicu je
ostala zvesta vse Zivljenje.

Njena prva zaposlitev je bila patronazna sluzba v
Zdravstvenem domu Celje. Z izrednim posluhom za
obcutljivo delo pri hisnih obiskih se je znala priblizati
ljudem in s svojim delom $irila zdravstveno kulturo med

ljudmi in se trudila za dvig zdravstvenega in tudi sp-

losnega standarda.

Leta 1969 je prevzela mesto glavne sestre v
Zdravstvenem domu Celje, kar je terjalo ogromno
strokovnega znanja, volje in zagona. Sodelovala je pri
ustanovitvi Dispanzerja za borce, Dispanzerja za dia-
betike; izvajala je preventivno dejavnost na terenu, ki je
vkljucevala razli¢na cepljenja.

Agica se je ponasala z izjemnim posluhom za novosti
in izobraZevanje in kot glavna sestra podprla programe
izobrazevanja ob delu ter tako omogocila marsikateri
delavki, da je dosegla potrebno izobrazbo bolni¢arke ali
medicinske sestre.

Bila je mentorica Stevilnim sestram pripravnicam in
drugim delavcem v zdravstvu. Takrat je Ze aktivno sode-
lovala s Srednjo zdravstveno $Solo Celje. Zavedela se je,
da so strokovno usposobljeni mentorji v zdravstvenih
organizacijah prav tako pomembni, kot strokovno peda-
gosko usposobljeni ucitelji v Solah. Prihajalo je do med-
sebojnega sodelovanja izobrazevalnih in zdravstvenih

organizacij, predvsem v smislu izvajanja delovne
prakse.

Neza Rajtmajer je v tem videla nov izziv in se leta
1979 odlocila za pedagosko delo na SZS Celje.

Prevzela je organizacijo delovne prakse in sodelovala
pri oblikovanju uc¢nega nacrta za to podrocje. Njeno
pedagosko delo pa je obsegalo Se poucevanje
zdravstvene nege, in sicer teorije, predvsem pa
prakti¢nega pouka na internem oddelku Splosne bol-
niSnice Celje. Nekaj ¢asa je poucevala tudi zdravstveno
nego otroka in vodila prakti¢ni pouk zdravstvene nege
duSevnega bolnika v Psihiatri¢ni bolni$nici v Vojniku ter

- sodelovala pri izpeljavi vaj iz patronaZnega dela v

Zdravstvenem domu Celje.

Kolegica Rajtmajerjeva je sodelovala tudi pri snovan-
ju programa izpopolnjevanja za pridobitev znanja s po-
drodja masaze in dolga leta vodila izobraZevanje za
maserje.

Agica je svoje poklicno delo opravljala odgovorno z
velikim zanosom, z izjemnim posluhom za ljudi - bol-
nike, varovance, dijake, kolegice. Svojo energijo je ¢rpala
tudi na razlicnih potovanjih, saj jo je pot ponesla v
bliZnje in daljne, tudi eksoti¢ne konce sveta. S svojih po-
tovanj je prinasala navdusenje in Zivljenjsko vedrino ter
optimizem.

Agicina poklicna drZa, izjemno $irok in strpen odnos
do vseh ljudi, njena potrpeZljivost v ¢asu bolezni, njena
prijaznost, preprostost in ljubezen do Zivljenja nam bodo
za vedno ostali v spominu.
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Na Visoki Soli za zdravstvo
v Ljubljani
- je marca diplomirala nasa kolegica

IRENA LESJAK.

Iskrene cdestitke

in ge naprej uspesno delo ji Zelimo

sodelavke in sodelavci
Ocesne klinike Ljubljana.

Trikratno :

delovanje

VERONIKA JAGODIC

jé za svojo diplomsko nalogo
z naslovom:

“Delo medicinske sestre pri spremljanju
otrok z lymsko boreliozo
na Kliniki za infekcijske bolezni in
vrocinska stanja”

prejela
§tudentsko Presernovo nagrado.

Za prejetno nagrado
ji iskreno cestitamo.

Sodelavke in sodelavci
Klinike za infekcijske bolezni
in vrocdinska stanja

Cestitke tudi mentorici
mag. Klaudii Urbanci¢




IMEDICINSKE SESTRE PO SVETU

»NURSING IN TAIWANK«

V junijski Stevilki TWNA — Taiwan Nurses Association - NURSING IN TAIWAN - smo
poleg povabila za 23. mednarodni kongres ICN-a, ki bo na Taiwanu leta 2005, nasli tudi
kot zanimivost njihov Kodeks etike, ki velja od leta 1994.

TAIWAN NURSES ASSOCIATION

Etiéni kodeks za medicinske sestre Tajvana - kitajska
verzija je bil narejen leta 1994 in ga od takrat
tajvanske medicinske sestre uporabljajo kot vodilo pri
vseh vidikih in v vseh okoljih.

I. Temeljne odgovornosti medicinskih
sester:
1. Medicinska sestra prevzame temeljne odgovornos-

ti za promoviranje zdravja, preprecevanje bolezni, ob-
navljanje zdravja in lajSanja trpljenja.

II. Medicinska sestra in ljudje:

2. Medicinska sestra spostuje Zivljenje, ¢lovekovo
dostojanstvo in vrednote posameznika.

3. Medicinska sestra spostuje duhovna prepricanja in
obicaje posameznika.

4. Medicinska sestra sprejema in spoStuje edin-
stvenost, avtonomijo in individualnost posameznika.

5. Medicinska sestra spostuje in varuje posamezniko-
vo zasebnost ter nudi psiholosko podporo, ko opravlja
razgovore, preglede, zagotavlja zdravljenje in izvaja
posege zdravstvene nege.

6. Medicinska sestra skrbi za tajnost podatkov o
zdravniSki oskrbi posameznika ter pri uporabi taksnih
podatkov skrbno presodi o njeni upravicenosti, razen e
je posameznik dovolil uporabo podatkov, ¢e je odrejena s
sodnim nalogom ali ¢e jo zahteva zdravniska oskrba.

7. Ko medicinska sestra zagotavlja zdravnisko nego,
jo mora posamezniku vnaprej zadostno razloziti, deluje,
razen v nujnih primerih, le ob pristanku posameznika.

8. Pri izvajanju dejavnosti zdravniske nege medicins-
ka sestra posameznika varuje pred poskodbami.

9. Medicinska sestra spostuje posameznikovo
odlocitev glede pripravljenosti, da sodeluje v studiji ali v
poskusnem zdravljenju; medicinska sestra zagotavlja
posamezniku zascito ter ga varuje pred poskodbami,
spostuje posameznikove legitimne pravice in interese.

10. Medicinska sestra zagotavlja navodila
zdravstvene nege in nasvete, ki ustrezajo zmoznostim in
potrebam posameznika.

11. Medicinska sestra skrbi za povecevanje
posameznikovega znanja in sposobnosti v zvezi z
zdravstvenim varstvom.

12. Ko je posameznik sprejet v bolnisnico, medicinska
sestra posamezniku in druZzini razlozi pomembna pravi-
la bolnisnice, s ¢imer prepreci poskodbe posameznika ter
poskrbi za spostovanje legitimnih pravic in interesov
posameznika.

13. V nujnih primerih medicinska sestra glede na
potrebe izvede posege nujne nege ter takoj stopi v stik z
zdravnikom.

14. Odnos medicinske sestre do pacientov in njihovih
druzin je odprt, sodelovalen in spostljiv; medicinska ses-
tra jih spodbuja, da sodelujejo pri nacértovanju in de-
javnostih nege.
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15. Ko posameznik sprasuje o zdravljenju ali izrazi
dvom, medicinska sestra ponudi zadovoljivo razlago ali
pa se glede razlage posvetuje z relevantnimi avtoriteta-
mi.

16. Medicinska sestra se aktivno zavzema za pravice
in interese posameznika ter ustrezno ukrepa, ko odkrije
neeticno ali nezakonito ravnanje sodelavcev ali
katerekoli druge osebe.

17. Medicinska sestra poskrbi za napotitev in kasnejSo
oskrbo posameznika, ko je potrebna nadaljnja
zdravniska nega.

18. Umirajoéemu posamezniku medicinska sestra
izkazuje spostovanje ter mu omogoci, da umre v miru in
dostojanstveno.

III.Medicinska sestra in praksa

19. Medicinska sestra zagotavlja nego, ki ustreza pok-
licnim standardom, in vedno poskrbi za kar najvisje stan-
darde zdravstvene nege.

20. Medicinska sestra presoja posamezne kompetence
in poklicne kvalifikacije, ko sprejema ali delegira odgov-
ornost.

21. Medicinska sestra s stalnim ucenjem vzdrzuje
standard osebnega vedenja in kompetentnosti v praksi, s
¢imer dviguje druzbeni status svojega poklica.

22. Medicinska sestra prevzema odgovornost, tudi
konkretno odgovornost, za dejanja v praksi zdravstvene
nege, premislja o teh dejanjih in si prizadeva za njihovo
izboljSevanje.

23. Medicinska sestra vljudno zavrne darila, ki jih ji
ponudi posameznik ali njegova druZzina, s ¢imer varuje
ugled poklica.

24. Medicinska sestra zagotavlja individualno,
pravicno in humano nego.

IV. Medicinska sestra in druzba

25. Medicinska sestra je dejavna pri razvijanju in pod-
piranju dejavnosti za izboljSevanje zdravja ljudi.

26. Medicinska sestra izobrazuje javnost in tako Siri
znanje in sposobnost na podrocdju zdravstvenega varstva.

27. Medicinska sestra je pozorna na druZzbene,
ekonomske in politi¢ne dejavnike, ki vplivajo na zdravije,
ter dejavno sodeluje pri pobudah v zvezi s politiko.

28. Medicinska sestra skrbi, da se poklicni status ne
zlorablja za preprodajo izdelkov.

V. Medicinska sestra in sodelavci

29. Medicinska sestra vzdrzuje dobre odnose sodelo-
vanja z drugimi ¢lani zdravstvenega tima in skrbi za vza-
jemno spostovanje.

30. Ko poklicno znanje in sposobnosti medicinske ses-
tre ne zadostujejo za zagotavljanje nege, medicinska ses-
tra zaprosi za pomoc¢ druge ali pa poro¢a nadrejenemu.
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Welcome to ICN’s CNR and 23 Quadrennial
Congress 2005 in Taipei

Council of Nurses (ICN) and the
iation (TWNA), the co-hosts of
Representatives (CNR) & 23rd

Council of
Quadrennial Congress, have scheduled the CNR and
Congress to be held from May 20-27, 2005 in Taipei.

g Taipei
Convention Center. Taiwan is rich in cultural heritage
and natural scenic beauty. TWNA, as co-host of this TAIWAN
event, hopes that you can make a visit here, as well as
sincerely welcoming you, your relatives and friends to

attend the Congress in 2005

eleame | ,

~ The Taipei International Convention Center (TICC) has been pro-
posed as the venue for the ICN Congress 2005.

IND 2002 Celebration

On May 9 the Taiwan Nurses Association hosted a
national celebration for International Nurses Day 2002 The
event included a ritual of passing on candles, a award
ceremony for five selected outstanding nurses and for 389
seniors who have served nursing for at least 25 years, and an
entertainment program. In early 2002 upon receiving the IND
kit from the ICN, the association immediately circulated the
related information to over 600 hospitals and nursing schools
around Taiwan and requested them 1o conduct nursing
activities on the theme of “Nurses Always There for You:
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Dr. Shoy ident of the Taiwan Nurses Association

Caring for Families™.

i
moderates the National IND Celebration.

31. Medicinska sestra takoj ustrezno ukrepa in poroca
relevantnim osebam ali nadrejeni osebi, ¢e kakrsnakoli
dejavnost ogroza poklic medicinske sestre, kakovost
storitev ali fizi¢no, psiholosko ali druzbeno dobrobit
posameznika.

32. Medicinska sestra takoj ustrezno ukrepa in poroca
relevantnim osebam ali nadrejeni osebi, ¢e sta ogroZena
varnost ali zdravje sodelavcev tako, da to vpliva na stan-
darde poklicnega vedenja ali kakovost nege.

33. Medicinska sestra pomaga sodelavkam, da razvi-
jejo svoje poklicne sposobnosti na podrodju njene indi-
vidualne ekspertize in izku3enj.

34. Medicinska sestra pomaga drugim clanom
zdravstvenega tima, da varno izvajajo ustrezne funkcije,
ki spadajo k njihovim vlogam. A

VI. Medicinska sestra in poklic

35. Medicinska sestra si dejavno prizadeva dolociti
sprejemljive standarde prakse zdravstvene nege.

36. Medicinska sestra dejavno razvija ekspertizo in
sposobnosti zdravstvene nege, s ¢cimer zvisuje svojo pok-
licno raven in ugled.

37. Medicinska sestra se vkljucuje v poklicne organi-
zacije zdravstvene nege in dejavno sodeluje pri de-
javnostih, ki prispevajo k razvoju zdravstvene nege.

38. Medicinska sestra je vzor Studentkam
zdravstvene nege, je pripravljena poucevati in ‘uciti se, s
¢imer usposablja odlicne medicinske sestre, katerim v
pravem Casu zagotavlja vodstvo in psiholosko podporo.
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ZBORNICA ZDRAVSTVENE NEGE SLOVENIJE -
ZVEZA DRUSTEV MEDICINSKIH SESTER IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV SLOVENIJE

ob 12. maju — mednarodnem dnevu medicinskih sester,

ki letos poteka pod motom ICN- a

“Medicinske sestre se borimo proti zaznamovanasti z aidsom — skrbimo za vse”

organizira in Vas vabi
v ponedeljek 12. maja 2003 ob 17. 30 uri na

SVECANO PROSLAVO S KULTURNIM PROGRAMOM IN
PODELITVIJO ZLATIH ZNAKOV ZBORNICE - ZVEZE ZA LETO 2003

in v torek 13. maja 2003 ob 9.30 uri na

10. SIMPOZIJ ZDRAVSTVENE NEGE

v Kongresni center Habakuk
v Mariboru — Pohorska ulica 59 -

pod vznozZjem pohorske vzpenjace.

Po zakljucku svecane proslave bo sprejem za vse udeleZence proslave.

Prosimo vse ¢lanice in ¢lane, da zaradi prostorskih omejitev in celotne organizacije prijavijo svojo
udelezbo na proslavi 12. maja v tajnistvo Zbornice — Zveze vsak delovni dan med 10.00 do 15.00 uro na

telefon 01 231 6055 najkasneje do 9.5.2003, da vam bomo lahko poslali vstopnico za prireditev.

Za simpozij se prijavite na splosni prijavnici, ki je v vsakem Utripu.
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12. maj — mednarodni dan medicinskih sester

“Medicinske sestre se borimo proti zaznamovanosti z aidsom- skrbimo za vse.”

Program 10. simpozija zdravstvene nege

08.00 - 09.30 Prijava in registracija udeleZencev

OKROGLA MIZA
00.90 - 14.00 - odmor 11.30 - 12.00
Sodelujejo:

Fani Ceh, univ. dipl. org. — Zavod R Slovenije za Solstvo
Mojca Gruntar Cin¢, dr. med., spec. — Ministrstvo za zdravje R Slovenije
Vera Grbec, dipl. m. s. — Klinika za infekcijske bolezni in vrocinska stanja KC
Matjaz Hanzek, univ. dipl. soc. — Urad varuha clovekovih pravic
Dare Kocmur, dipl. soc. del. - Aids fondacija Robert
Evita Leskovsek , dr. med. , spec. — Institut za varovanje zdravja, AIDS fondacija Robert
Jolanda Munih, prof. zdr, vzg. — Klinika za infekcijske bolezni in vrocinska stanja KC
Brane Mozeti¢, dipl. komparativist - SKUC — Magnus
Andrej PiSec, dr. med., spec. — Zdravstveni dom Maribor
Dr. JoZe Stempihar, univ. dipl. teol. — Teologka fakulteta Ljubljana
Prim.doc.dr. Ludvik Vidmar, dr. med., spec.
Klinika za infekcijske bolezni in vrocinska stanja KC
Magda Zezlina, prof.ind.ped. — varuhinja bolnikovih pravic MO Maribor
Vabljeni gost iz tujine

Program bosta povezovali Darinka Klemenc, dipl.m.s. in Irena Bucek Hajdarevic, dipl.m.s.

Vabimo Vas, da sodelujete pri pripravi okrogle mize s svojimi vprasanji, pobudami in dilemami.
Vprasanja lahko posljete po elektronski posti na naslov — zveza.med.sester@siol.net ali po redni posti
na naslov Zbornice — Zveze - Vidovdanska 9, Ljubljana. Zagotavljamo Vam anonimnost.

Z vaSim prispevkom boste omogocili, da bodo strokovnjaki, ki bodo med nami, spregovorili tudi o
vprasanjih, ki niso vsakdanja, zanimajo pa nas vse in odstirajo e tiste zadnje tancice vedenja o aidsu.

Kotizacija z DDV za clanice/e na 10. simpoziju znasa 15.000 sit,
za neclane 22.500 sit in jo je mogoce poravnati na TR NLB ZDMSZTS st. 02031 — 0016512314
sklic na stevilko 00 12001 - in s pripisom za 10. simpozij zdravstvene nege.
Prijave za hotelsko namestitev: Kongresni center Habakuk, tel. 02 30008 100; fax 02 3008 194.
Na simpozij se prijavite po splosni prijavnici za strokovna srecanja, ki je objavljena v Utripu
najkasneje do 9.5.2003.

Organizacijski odbor

Darinka Klemenc, mag. Milica Lahe, Irena Bucek Hajdarevic in Petra Kersnic
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Zbornica zdravstvene nege Slovenije — Zveza drustev medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije
SEKCIJA MEDICINSKIH SESTER IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV V SPLOSNI MEDICINI

Vabi na strokovni seminar:

»BOLEZNI, KI JIH POVZROCAJO KLOPI,
ki bo 18. aprila 2003 v »Krki« Dunajska 65 Ljubljana

Program:
Petek, 18.04.2003
11.30-12.30  Registracija udeleZencev
12.30-12.45 Novosti v Krkinem proizvodnem programu
12.45-13.15  Razs$irjenost bolezni, ki jih povzrodajo klopi, prim. Alenka Kraigher, dr. med. spec. epidem.
13.15-14.00  Uéinkovitost cefrioxona na raven protiteles v krvi pri pacientih z lymsko boreliozo,
Jurij Hafner, dr. med., spec. spl. med.
14.00-16.00  Predavatelji z infekcijske klinike

16.00-16.45 Odmor

16.45-17.30  Zdravstvenovzgojno delo medicinske sestre pri prepredevanju bolezni, ki jih prenasajo klopi,
Vesna Bozicek prof. zdr. vzg. ;

17.30-18.30  Vplivi glasbe na ¢loveka in njegovo zdravje, Marija Bon, predmetna uciteljica glasbene vzgoje

18.30 Zakljucek srecanja

Splosne informacije:

Kotizacija za ¢lane znaga 15.000 SIT, za nec¢lane/druge 30.000 SIT in jo lahko nakaZete na TR-NLB Ljubljana ZDMSZTS
§t.02031-0016512314, sklic na Stev. 0012012, s pripisom za sekcijo MS in ZT v splosni medicini.

Izpolnjene prijavnice, ki so objavljene v vsaki stevilki Utripa, posljite na naslov Bozena Istenic, Zdravstveni dom
Tolmin, Presernova 6, 5220 Tolmin ali po faksu $tev. 05/3810-266. MozZna je prijava tudi na dan seminarja.

Ob registraciji potrebujete ¢lansko izkaznico in potrdilo o placani kotizaciji.

Informacije in kontaktna oseba BoZena Istenic, tel. Stev. 041 518-324

Organizacijski odbor: Irena Dolsak, BoZena Isteni¢, Danica Repas

Drustvo medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Ljubljana
SEKCIJA UPOKOJENIH MEDICINSKIH SESTER
VABILO

Vabimo Vas, da se udelezite pomladanskega izleta na Korosko s splavarjenjem po Dravi

v sredo dne 28.05.2003

Odhod avtobusa bo to¢no ob 07.00 uri izpred Kongresnega trga v Ljubljani. Pot bo vodila preko Trojan,
Dravograda do rudnika v MeZici. Spustili se bomo v rudnik, kjer nam bodo prikazali znacilnosti rudnika, ki ga
zapirajo. Pot nas bo nadalje vodila do splavarjev in flosarjev na Dravi, kjer se bomo vkrcali na splav, doziveli
flosarski krst, flosarsko malico in flosarsko kavo ter flosarsko zabavo z flosarskimi muzikanti, frajlami in vsemu,
kar pase zraven.

Na poti nazaj se bomo ustavili $e v Slovenj Gradcu in Smartnem ter si ogledali cerkev sv. Jurija, kjer je najsterejsi
dokumentirani prostor v tem delu Slovenije. Na poti nazaj se bomo ustavili v Oplotnici, kjer bo skupna vecerja.

Prihod v Ljubljano je planiran med 19.00 in 20.00 uro.
Prijave:
Prijave sprejema Kompas - tel. 01 2006 381 v dneh 19. in 20. 5. med 09.00 - 15.00 uro.
Ob prijavi boste dobili tudi Stevilko sedeza.
Doplacilo za udelezbo znasa 4000,00 sit na osebo, ki jo boste poravnali ob vstopu v avtobus.

Vljudno vabljeni !

Predsednica sekcije: Cilka Potokar
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Zbornica zdravstvene nege Slovenije — Zveza drustev medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov S]o{/enije
SEKCIJA PATRONAZNIH MEDICINSKIH SESTER
vabita na strokovno srecanje

CELOSTNA OBRAVNAVA STAROSTNIKA,
ki bo v sredo 07. in Cetrtek 08. 05.2003 na OTOCCU

PROGRAM:

Sreda 7.5.2003

09.00 — 10.00 Registracija udeleZencev

10.00 - 10.30 Pozdrav predsednice sekcije, pozdravi gostov, kulturni program

10.30 - 11.15 Osteoporoza — diagnostika in terapija, Danilo Radosevi¢, dr. med., spec. int.

11.15-11.45 Predstavitev patronaZnega varstva ZD Novo mesto, Darja Kastelic, vi§.med.ses., Mateja Strumbelj,
vis.med.ses.

11.45-12.30 Predstavitev razstavljavcev

12.30 - 12.45 Razprava

12.45-14.00 Odmor

14.00 — 14.30 Skrb za starostnika na drzavni ravni, Ministrstvo za delo, druZino in socialne zadeve

14.30 - 15.00 Vloga socialnega varstva pri skrbi za starostnika, Zarka Brigar Slana, univ. dipl. psih.

15.00 - 15.30 Ohranjanje dostojanstva starih oseb v sistemih socialnega varstva Evrope,
mag. Simona Hvali¢, univ. dipl. sociolog

15.30 — 16.00 Zloraba starostnika, Marko Kogcjan, dr. med., spec. spl. med.

16.00 — 16.20 = Patronazna sestra in zloraba starostnika, Slavica Avbersek, viS.med.ses., spec. patr. zdrav. nege

16.20 —16.30 Razprava

16.30 — 16.45 Odmor

16.45 - 17.05 Preventivni obiski starostnika v patronaznem varstvu, Magda Brloznik, vis.med.ses., spec. patr. zdrav.
nege

17.05-17.20 Patronazna zdravstvena nega starostnika v podeZelskem okolju, Andreja Senica, vis.med.ses.

17.20 — 17.40 Patronazna zdravstvena nega starostnika v urbanem okolju, Marjeta Srdarev, dipl.m.s.

17.40 — 18.00 Patronazna sestra in Skupina starih za samopomo¢, Anica Kremzar, vis.med.ses

18.00 — 18.10 Kaj mi pomeni druZenje v skupini, Adriana Kauri¢, ¢lanica skupine

18-18 —18.20 Razprava

20.00 Skupna vecerja

Cetrtek 8.5.2003

8.30 - 9.00 Preprecevanje osamljenosti pri starostniku, Alojzija Fink, vis$.med.ses., spec. patr. zdrav. nege
9.00-9.30 Zdravstvena nega na domu - izkusnje iz Kanade, Helena Peric, vis.med.ses., univ.dipl.org.

9.30-10.15 NajpogostejSe poskodbe pri starostniku, prim. Jurij Cepuder, dr. med., spec. kirurg
10.15-10.30 Razprava
10.30 —11.00 Odmor
11.00 — 11.30 Zdravstvena nega poskodovanega starostnika v bolnisnici, Zdenka Senicar, dipl.m.s.
11.30 — 12.00 Patronazna zdravstvena nega poskodovanega starostnika,
Magda Brloznik, vi$.med.ses., spec. patr. zdrav. nege
12.00 - 12.30 Rehabilitacija po poskodbi doma - vloga fizioterapevta, Srecko Brodar, VFTH
12.30 Razprava
13.00 Zakljucek srecanja
Generalni pokrovitelj strokovnega srecanja je KRKA Novo mesto.

Splosne informacije:

UdeleZba na seminarju se Steje za strokovno izpopolnjevanje. Kotizacija z DDV za clane

30.000,00 SIT, za neclane 39.500,00 SIT; za 1 dan za‘¢lane 15.000,00 SIT, za neclane 22.500,00 SIT se nakaZe na transakcijs-
ki ra¢un NLB — ZDMSZT : 02031 — 0016512314, sklic na stevilko 00 120 - 08, z obveznim pripisom »za sekcijo pa-
tronaznih medicinskih sester«. Placilo je mozno tudi pred zacetkom seminarja. Vanjo je vsteto pisno gradivo, skupna
vecerja in organizacija seminarja. Pisno prijavo na Prijavnici iz Utripa posljite na naslov: Magda Brloznik, ZD Celje,
Patronazno varstvo, Gregorciceva 5, 3000 Celje ali po faksu: 03 54 41 356, najkasneje do 05.05.2003. Ob registraciji potre-
bujete ¢lansko izkaznico, potrdilo o placani kotizaciji in prijavo. Prenocisce rezervirajte na tel. st. 07 30 75 165 ali 07 30
75 167.

Informacije: Magda Brloznik, tel. 03 54 34 301, 54 34 303, 041 430 899

Predsednica sekcije: Magda Brloznik
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Zbornica zdravstvene nege Slovenije — Zveza drustev medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije
SEKCIJA OPERACIJSKIH MEDICINSKIH SESTER
VABI na strokovno srecanje

MANAGEMENT V OPERACIJSKI ZDRAVSTVENI NEGI,
ki bo v petek, 9. maja, in v soboto, 10. maja 2003 v hotelu PERLA v NOVI GORICI

Program — petek, 9. maj 2003

09.00-10.00  Registracija udelezencev

10.00-10.15  Otvoritev sreanja, Manica Rebernik Mili¢, org. dela., predsednica sekcije

10.15-10.30  Predstavitev spletne strani sekcije operacijskih medicinskih sester Slovenije, Elvira Sadiku, ZT

10.45-11.00  Znanja operacijskih medicinskih sester na podrodju Sivalnega materiala — prispevek h kakovosti
procesa operacij, Ana Goltes, vis.med.ses., Marija fabjan, vis.med.ses.

11.15-11.30  Prakti¢ne informacije za uporabo medicinskih rokavic v operacijski zdravstveni negi,
Zorica Suligoj, vi§.med.ses.

11.30-11.45  Odmor

12.00-12.15  Kirur§ko umivanje rok — razkuZevanje, Tanja Zmauc, dipl.m.s.

12.15-12.30  Projekt delovne skupine za raziskovalno dejavnost, Tatjana Pozarnik, dipl.m.s.

12.30-12.45 Razprava

12.45-15.00  Kosilo

15.00-15.15  Vrednotenje kakovosti zdravstvene nege, Ljubinka Popovi¢, dipl.m.s.

15.15-15.30 Moznosti delovanja in / ali zaposlitve operacijske medicinske sestre na podrocju ekonomike
poslovanja bolnisnice, Zorica Suligoj, vi§.med.ses.

15.30-1545 Management v operacijski zdravstveni negi, Manica Rebernik Mili¢, org. dela

15.45-17.30 OR MANAGEMENT V PRAKSI - dobrodosli v odtoénem kanalu!,
Jan Vreijs, OR manager, Maxima Medical Centre Eindhoven, Nizozemska

17.30 Razprava

20.00 Vecerja

Sobota, 10. maj 2003
10.00-10.15  Predstavitev operacijskega bloka bolnisnice dr. E. Derganca, Svetlana Rutar, vis.med.ses.
10.15-10.30  Bolnisni¢ne okuzbe — reportaza BBC o BSE
10.30-10.45 Ambulantno zdravljenje hemeroidov s pomodjo doplerja, Brane Breznikar, dr. med., spec. kir.
10.45-11.00  Operacijska medicinska sestra pri laparoskopskih kolorektalnih operacijah,
Andreja Godec Kuster, dipl.m.s.
11.15-11.30  Mini histeroskopija in versapoint, Veronika Kocuvan, dipl.m.s.
11.30 Razprava in zakljucek seminarja
12.00 Ogled operacijskega bloka bolnisnice dr. F. Derganca.

Splosne informacije:

Kotizacija z DDV zna$a 30.000,00 SIT, za neclane 150 % cene za clane, nakaZete jo na transakcijski racun: NLB, posl.
Tavéarjeva 7, Ljubljana — ZDMSZTS st.: 02031-0016512314, sklic na $t. 0012003, s pripisom za sekcijo operacijskih
medicinskih sester. Pisne prijave so obvezne s prijavnico, objavljeno v Utripu. Prijave sprejemamo do 5. maja 2003.
Dodatne informacije: Manica Rebernik Mili¢, tel.: 02 321 2178

Rezervacija hotela: Hotel Perla, Kidriceva 7, 5000 Nova Gorica, tel.: 05 336 31 37 in hotel Park,

tel.: 05 336 20 00.

Organizacijski odbor: Manica Rebernik Milic, Tina Oblak, Svetlana Rutar.

Vljudno vabljeni!

Predsednica sekcije: Manica Rebernik Milic
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Zbornica zdravstvene nege Slovenije — Zveza drustev medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije
ENDOKRINOLOSKA SEKCIJA MEDICINSKIH SESTER IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV
vabi na

STROKOVNO SRECANJE ENDOKRINOLOSKE SEKCIJE,
ki bo 16. in 17. maja 2003 v hotelu Kompas na Bledu

PETEK, 16. maj 2003

09.00-11.00  Registracija udelezencev in ogled razstave

11.00-11.30  Pozdrav udelezencem, organizatorjev nagovor, kulturni program

Moderator:  JoZe Lavrinec

11.30-12.00  Iatrogena hipoglikemija, Lidija Pohar, dr. med.

12.00-12.30  Reedukacija sladkornih bolnikov tipa 1 — problemi, izzivi in odzivi, Marta Smodis, SMS

12.30-13.00  Sladkorna bolezen in srénozilna ogrozZenost, Karmen Jan$a, dr. med.

13.00-13.30  Vloga medicinske sestre pri obravnavi bolnisSni¢nega sladkornega bolnika s kroni¢ni¢nim srénim
popuscanjem, Lidija Ahec, dipl.m.s.

13.30-13.50  Samopodoba sladkornega bolnika, Jana Klavs, vis.med.ses.

13.50-14.50 ODMOR, kava, sok

Moderator: Marta Smodis

14.50-15.20  Izkusnje v svetu in doma z insulinsko ¢rpalko, dr. Andrej Janez, dr. med.

15.20-15.50  Dokumentacija zdravstvene vzgoje, Ana Zupan, viS.med.ses.

15.50-16.20 DESG (Diabetic¢na Studijska grupa za edukacijo), Melita Hocevar, prof. zdr. vzg., univ. dipl. teolog

16.20-17.00  Zdravstvena vzgoja sladkornih bolnikov in mediji, Joze Lavrinec, VMT, dietetik

20.00 SVECANA VECERJA

SOBOTA, 17. maj 2003

Moderator:  Dragica PoZenel

08.30-09.00  Zdravstvena vzgoja kot dejavnost zdravstvene nege, Mira Valant, SMS

09.00-09.30  Sladkorna bolezen in kortikosteroidi, Marjan Kristanc, dr. med. spec. int.

09.30-10.00  Koronarna sréna bolezen in sladkorna bolezen, assist. mag. Franc Sifrer, dr. med. spec. int.

10.00-10.30  Vloga medicinske sestre pri zdavljenju razjede na diabeti¢nem stopalu z Vak-sistemom,
Zdenka Kramar, dipl. m.s.

10.30-11.15 ODMOR - kava, sok

Moderator:  Barbara Zargaj

11.15-11.45  Diabeti¢na nevropatija, Tomaz Camlek, dr. med. spec. int.

11.45-12.15  Stiska in pomoc¢ slepemu sladkornem bolniku, Silva Bizjak, dipl. org. dela

12.15-12.45  Patronazni obisk pri sladkornem bolniku, Barbara Metlikovi¢, viS.med.ses.

12.15 Konec strokovnega srecanja

SPLOSNE INFORMACIJE

Kotizacija znasa za clane 30.000 SIT, za neclane pa 39.500 SIT in jo je treba nakazati na transakcijski racun

NLB, posl. Tavcarjeva 7, L] — ZDMSZTS st. 02031- 0016512314, sklic na stroskovno mesto 00 12018.

Prijavnico s to¢nimi podatki lahko posljete po posti ali faksu na naslov: Klini¢ni oddelek za endokrinologijo, diabetes
in presnovne bolezni, Diabetoloske ambulante, Njegoseva 4, 1000 Ljubljana, Mateja Tomazin Sporar,

Tel./faks: (01) 522 25 16

Ob registracaji potrebujete: clansko izkaznco, potrdilo (kopijo ali original virmana) o placani kotizaciji

(zadrZi jo sekcija — organizator na dan srecanja ob registraciji ) ali fotokopijo potrjene prijavnice pri delodajalcu,

ki bo poravnal kotizacijo

Registracija udeleZencev bo pred Jezersko dvorano v hotelu Kompas na Bledu.

Hotelska namestitev

Vsak udeleZenec si bo sam rezerviral in placal stroske namestitve v hotelu. PrenociS¢a smo rezervirali v hotelu Kompas
na Bledu pod imenom za Endokrinolosko sekcijo. Rezervacijo potrdite sami po telefonu 04- 578 - 21- 00

ali faksu 04-578-24-99.

Organizacijski in programski odbor: Barbara Zargaj, viS.med.ses. Joze Lavrinec, VMT, dietetik, Dragica Pozenel,
vi§.med.ses., Marta Smodis, SMS, Lidija Ahec, dipl.m.s. Mateja TomaZin Sporar, vi§.med.ses.

Predsednica sekcije: Mateja TomazZin Sporar
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Zbornica zdravstvene nege Slovenije — Zveza drustev medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije
SEKCIJA MEDICINSKIH SESTER ZA ANESTEZIOLOGIJO, INTENZIVNO NEGO IN TERAPIJO TER
TRANSFUZIOLOGIJO

vabi na 39. strokovni seminar:

“RACIONALIZACIJA IN SISTEM KAKOVOSTI V TRANSFUZIOLOGIJI”,
ki bo 16. in 17. maja 2003 na Rogli

Petek, 16. maj 2003

09.00-10.00  Registracija udeleZzencev

10.00-10.30  Otvoritev seminarja

“KAKOVOST”

10.30-11.00  Zagotavljanje kakovosti v transfuzijski dejavnosti, Irena RazborSek dr. med., spec. transf.

11.00-11.25  Prevzem, prenos in priprava krvnih komponent za transfuzijo,
Margareta Keuc dipl.m.s., Vida Vitek vis.med.ses.

11.25-11.50  Testiranje vzorcev krvi krvodajalcev na virus hepatitisa C z metodo PCR,
Polona Nograsek, univ. dipl. mikr.

11.50-12.15  Pridobivanje krvnih komponent z zmanjsanim $tevilom levkocitov , (filtracija IN — LINE),
Marina Koudila, vi§.med.ses. :

12.15-12.40  Kontrola kakovosti krvnih komponent z zmanjsanim Stevilom levkocitoy,
mag. Evgenija Modri¢-Korosec, univ. dipl. biol.

12.40-13.00  Razprava

13.00-14.30 ~ Odmor za kosilo

“HEMOVIGILANCA”

14.30-15.00  Sistem hemovigilance, prim. Marjeta Poto¢nik dr. med., spec. transf.

15.00-15.30  Evropske izkusnje v zagotavljanju hemovigilance, Bojana Bizjak dr. med., spec. transf.

15.30-16.00  Standardizirani postopki zdravstvene nege pri transfuziji krvi v Klini¢nem centru Ljubljana,
Jana Smitek, vi§. med. ses., prof. zdr. vzg.

16.00-16.30  Odmor

16.30-17.00 Dokumentiranje udinkov transfuzije v SB Maribor, Maja Strauss, dipl.m.s.

17.00-17.30  Obravnava prijavljenih neZelenih uéinkov transfuzije na Zavodu RS za transfuzijsko medicino v
Ljubljani, Marjeta Macek, dr. med., spec. transf.

17.30-18.00  Razprava

20.00 Skupna vecerja

Sobota, 17. maj 2003

“RACIONALIZACIJA”

09.00-09.30  Racionalizacija v transfuzijski sluzbi, prim. Vera Urlep Salinovi¢, dr. med., spec. transf.

09.30-09.50  Racionalna raba krvnih pripravkov v pediatriji, Majda Majcen, vis. med. ses.

09.50-10.10  Poraba krvnih pripravkov v enoti intenzivne internisticne terapije v SB Murska Sobota,
Marija Kohek, dipl.m.s., Ludvik Vogrincic, dipl. zn.

10.10-10.30  Medoperativna avtoransfuzija pri operacijah na srcu,
Martina Jancar, vis. med. ses., Marija Racic¢, dipl.m.s.

10.30-10.50  Smotrno ravnanje s krvjo pri kritiéno bolnem otroku, Mirjana Petreska, vis.med.ses.,
Anica Kova¢, vi§.med.ses., Valerija Magister, vis.med.ses., doc. dr. Janez Primozic, dr. med.

10.50-1.00 Razprava

11.00-11.30  Odmor

11.30-11.45 Obposteljni test pred transfuzijo — izkusSnje iz prakse zdravstvene nege,
Cvetka Gregorc, vis.med.ses., prof. zdr. vzg.

11.45-12.00  Testi za doloanje krvne skupine ABO in Rh, prof. dr. Vladka Curin — Serbec, univ. dipl. kem.

12.00-12.30  Obposteljni test (demonstracija, prakti¢ni primeri), Neva Brandstatter, inZ. lab. med.

12.30-13.00  Zakljucek seminarja in podelitev potrdil o udelezbi

SPLOSNE INFORMACIJE: Kotizacija za ¢lane zna$a 30.000 SIT, za druge/neclane 39.500 SIT in jo lahko nakaZete na
transakcijski rac¢un: NLB Ljubljana, ZDMSZTS st.: 02031-0016512314, sklic na §t.0012011, s pripisom »sekcija za anestezi-
ologijo«. Pisne prijave na prijavnici, objavljeni v vsaki Stevilka Utripa, posljite do 10. 5. 2003 na sedez Zbornice — Zveze,
Vidovdanska 9, 1000 Ljubljana. Ob registraciji potrebujete ¢lansko izkaznico in potrdilo o vplacani kotizaciji.
Rezervacija preno¢is¢ v hotelih Rogla in Planja je mozna do 10. 5. 2003 na telefon:
03 7576163 ali na e-posto: breda.einfaltZunior.si (kontaktna oseba ga. Breda Einfalt) Dodatne informacije: Andreja
Nunar Perko, tel.: 01/54 38 100; Cvetka Gregore, tel.: 01/54 38 197. Organizacijski odbor: Irena Bucek Hajdarevic,
Andreja Nunar Perko, Cvetka Gregorc, Zorica Kardos, Evgen Bunderla, Vida Vitek. Strokovni odbor: Andreja Nunar
Perko, Cvetka Gregorc, Lidija Svetelsek, Margareta Keuc, Marjeta Martinéi¢, Sonja Veber, Vera Cepon, Sonja Bergman.
Vljudno vabljeni!

Predsednica strokovne sekcije: Irena Bucek Hajdarevic
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IZOBRAZEVANJE

DRUSTVO MEDICINSKIH SESTER IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV NOVA GORICA
Vas vabi na strokovni seminar z u¢nimi delavnicami

POSKRBIMO ZA SVOJE ZDRAVJE
v soboto, 17. maja 2003 ob 8.30 v Srednji $oli Vena Pilona, Cesta 5. maja 12 v Ajdovscini

PROGRAM:
08.00-08.30  Registracija
08.30 - 08.40  Uvodni pozdrav
08.40 - 09.10 Prikaz rezultatov ankete, Renata Trampuz, dipl.m.s., Bojana Lascak, dipl. m.s.
09.10-09.40  Z gibanjem do zdravja in mladostne sveZine - telesna dejavnost,
Tea Strukelj Berginc, dipl. fiziot.
09.40 - 09.55 Test hoje na 2 km - izkusnje, Slavica Babic, vis. med. ses.
09.55-10.40  Zita za zdravo kuhanje, Emilija Pavli¢, kuharica
10.40 - 10.55  Zdrava prehrana in vzdrzZevanje telesne teZe, Tamara Kofol, dipl.m.s.
10.55-11.20 Odmor
11.20-12.20  Pozitivna samopodoba, Marja Strojin, univ.dipl.psih.
12.20 - 12.40  Vloga medicinske sestre v procesu spreminjanja vedenja, Irena Veluscek, prof.zdr.vzg.
12.40 -13.00  Teorija izbire in spreminjanje vedenja,Tanja Krapez, prof.zdr.vzg.
13.00 - 1415  Kosilo
14.15-17.30 Delavnice po programu:

- Z gibanjem do zdravja in mladostne sveZine — skupinsko vodena vadba,
Tea Strukelj Berginc, dipl.fiziot.
- Govorica osebne urejenosti medicinske sestre in zdravstvenega tehnika, Nadja Flajs, prof.

- Predstavitev standarda osebnega izgleda in urejenosti zdravstvenega delavca, Nelida Stergulc
Casarsa, vis.med.ses.

- Licenje kot del osebne urejenosti, KRKA — kozmetika

17.30  Zakljucek strokovnega srecanja

Splogna obvestila: Stevilo udeleZencev na strokovnem seminarju je omejeno na 150 oseb.V primeru vedjega
zanimanja bomo organizirali Se en termin v jesenskem casu, zato je namenjen le clanom Drustva medicinskih
sester in zdravstvenih tehnikov Nova Gorica. Prispevek clanov Drustva ( razen upokojenih in Studentov) je
3.000,00 sit. V ceno je vkljuceno: zbornik predavanj, prisotnost na predavanjih, udelezba na vseh delavnicah,
osvezitev med odmori, kosilo. UdeleZenci prejmejo zbornik predavanj in potrdilo o udelezbi, ki Steje za
strokovno izpopolnjevanje. Vsi udelezenci se udelezijo obeh sklopov uc¢nih delavnic. Prijave sprejemamo do
25. aprila 2003. Prijavnico posljite na naslov: Renata Trampuz, Tovarniska 3, 5270 Ajdovscina.

Predsednica DMSZT Nova Gorica: Renata Trampuz

Ali veckrat pri delu tehtate, kaj je prav in kaj ne? Skusate utemeljiti in presoditi svoja dejanja in dejanja sodelavcev?
Vabimo vas k sodelovanju v raziskavi

ETIKA V ZDRAVSTVENI NEGI,

s katero Zelimo ugotoviti, na cem temeljijo eti¢na staliS¢a in dileme slovenskih medicinskih sester.
Raziskava bo izvedlo Drustvo medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Ljubljana. Konec aprila bomo vzorcu 20 %
slovenskih medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov razdelili anketni vprasalnik in k izpolnjevanju ste toplo
povabljeni. Rezultati raziskave bodo predstavljeni na 4. SIMPOZIJU DRUSTVA MEDICINSKIH SESTER IN
ZDRAVSTVENIH TEHNIKOYV LJUBLJANA, ki bo 4. in 5.12.2003 v Ljubljani in na spletni strani drustva.
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IZOBRAZEVANJE

Zbornica zdravstvene nege Slovenije — Zveza drustev medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije
SEKCIJA MEDICINSKIH IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV V STERILIZACIJI,
vas vabi na enodnevni strokovni seminar z naslovom

POMEN KAKOVOSTI V STERILIZACIJI,
ki bo potekal 23. maja 2003 v Termah Catez.

Program strokovnega seminarja:

08.30-09.30  Registracija udeleZzencev

09.30-09.40  Uvodni pozdrav

09.40-10.10  Fiziéne obremenitve pri delu v sterilizaciji, Milena Belsak, dipl.m.s.
10.10-10.30  Pravilno dvigovanje bremen, Tatjana Horvat, vis. fiziot.

10.30-10.50  Pomen pravilne drze, Majda Zupanc, vis. fiziot.

10.50-11.00  Razprava

11.00-11.30 ~ Odmor

11.30-12.05  Standardi v parni sterilizaciji, Denis Janusi¢, dipl. ing. stroj.

12.00-12.40  Bowie — Dick test, Peter Newson

12.40-12.55  Uporaba Bowie-Dick testa v praksi, Andreja Zagar, vis.med.ses.

Razprava :

13.00-14.30  Kosilo

14.30-15.00  Pomen uporabe bioloskih indikatorjev pri kontroli uspesnosti sterilizacije,
Tatjana Car - Drnovsek, univ. dipl. biol.

15.00-15.15  Uporaba bioloskih indikatorjev v praksi, Marija Srimpf, vi§.med.ses.

15.15-15.40  Vodenje dokumentacije v Centralni sterilizaciji Splosne bolnisnice Celje,
Albina Gabrovsek, vis.med.ses.

15.40-16.00 Dokumentacija za tehniéni nadzor in vzdrZevanje sterilizatorja, Andreja Zagar, vis.med.ses.

16.00-16.30  Razprava
Porocilo o delu sekcije
Zakljucek seminarja

Informacije udeleZencem:

Udelezba na seminarju $teje za strokovno izpopolnjevanje in se uposteva pri napredovanju.

Za udelezbo na seminarju je obvezna pisna prijava do 16.05.2003 s prijavnico, ki je objavljena v Utripu na naslov:
Kliniéni center Ljubljana, Ginekoloska klinika — Centralna sterilizacija, ga. Marija Petek, Slajmarjeva ul. 3, 1000
Ljubljana.

Dodatne informacije po telefonu: Marija Petek, Ginekoloska klinika 01/522 60 84

Andreja Zagar, Onkologki intitut 01/ 522 44 24

Kotizacija za ¢lane znaga 15.000,00 SIT, za neclane 22.500,00 SIT (z DDV). NakaZete jo na transakcijski racun:
NLB, posl. Tavcarjeva 7, L] - ZDMSZTS, st. 02031-0016512314 sklic na stevilko 00 12024 s pripisom

»za Sekcijo MS in ZT v sterilizaciji.«

Ob registraciji potrebujete clansko izkaznico in potrdilo o pladani kotizaciji (virman).

V pri¢akovanju vase udelezbe

Predsednica sekcije: Andreja Zagar in organizacijski odbor.

Uroloski oddelek Splosne bolnisnice Slovenj Gradec v sodelovanju z ZdruZenjem urologov Slovenije
in Drustvom medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenj Gradec vabi na

9. SLOVENSKI UROLOSKI SIMPOZIJ] V SODELOVANJU Z EVROPSKO
UROLOSKO SOLO IN 3. SIMPOZIJ ZDRAVSTVENE NEGE V UROLOGIJI
» RAK LEDVICE, ki bo 22. in 23. maja 2003 v hotelu Paka v Velenju.

Kotizacija za medicinske sestre in zdravstvene tehnike znasa 15.000 SIT

in vkljucuje udelezbo na vseh prireditvah simpozija, dokumentacijo simpozija, otvoritveno pogostitev, svecano
vecerjo, kosilo in pogostitve med odmori.

Program strokovnih predavanj bo objavljen v prihodnji stevilki Utripa. ;
Kontakna oseba za dodatne informacije: Majda Topler, Uroloski oddelek Splosne bolnisnice Slovenj Gradec.
Tel./faks: 02 88 23 463, e-posta: majda.topler@sb-sg.si
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IzoBRAZEVANJE

Zbornica zdravstvene nege Slovenije - Zveza drustev medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije
PULMOLOSKA SEKCIJA MEDVICINSKIH SESTER IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV
VABILO NA STROKOVNO SRECANJE

PLJUCNA TUBERKULOZA,
ki bo potekalo 23. in 24. maja 2003 v hotelu Kompas na Bledu.

PROGRAM

PETEK, 23. maj 2003

08.00 — 09.00
09.00 — 09.15
09.15-09.35
09.35 - 09.55
09.55 — 10.15
10.15-10.35

10.35 - 10.45
10.45 -11.15
1415 —14.35
13:35=11.55
11.55 - 12.05
12.05 —12.20
12.30 — 14.30
14.30 — 14.50

14.50 — 15.10
1510 1530

15.30 — 15.50
15.50 — 16.00
16.00 — 16.15
16.15 - 16.35
16.35 — 16.55

Registracija udelezencev

Otvoritev seminarja

Tuberkuloza danes — epidemiologija, diagnostika in zdravljenje, As. Damjan Erzen, dr.med.
Posebnosti organizacije dela pri preprecevanju prenosa okuzbe, Andreja Peternelj, dipl.m.s.
Odvzem induciranega sputuma, Ruzica Bavdek, vi§.med.ses.

Posebnosti zdravstvene nege HIV pozitivnega bolnika s pljuéno tuberkulozo, Asja Jaki¢, dipl.m.s.
RAZPRAVA

ODMOR

Tuberkulinsko testiranje, Marjana Bratkovic, vis.med.ses

Zdravstvena vzgoja bolnika s tuberkulozo, Breda Papler, viS.med.ses.

Predstavitev zloZenke »V boju s tuberkulozo«, Marjana Bratkovi¢, viS.med.ses.

RAZPRAVA

KOSILO

Preventivno zdravljenje latentne okuZzbe s tuberkulozo, Polona Zalokar, dr.med.

Ukrepi medicinske sestre pri bolniku s hemoptoe, Robert Terbovsek, vis.zdr.teh.

Bolnicko zbrinjavanje tuberkuloze djecje dobi u Hrvatskoj s naglaskom na organizaciju sestarske
sluzbe, Rosana Svetic-CiSi¢, vis.med.ses.

Skrb za bolnika s tuberkulozo v ¢asu ambulantnega zdravljenja, Nada Pogacar, dipl.m.s.
RAZPRAVA

ODMOR

Varovanec s pljucno tuberkulozo v domadem okolju, Slavica Aubersek, vis.med.ses.

Laboratorijska diagnostika plju¢ne tuberkuloze, mag. Manca Zolnir Dov¢, univ.diplbiol.

16.55 - 17.15 Kajenje kot dejavnik tveganja in Se kaj...., as.mag. Matjaz Turel, dr.med.

17.15-17.25 RAZPRAVA

20.00 SKUPNA VECERJA

SOBOTA, 24. maj 2003

09.00 — 09.20 Resevanje problematike nesocializiranih bolnikov, Ana Delimar, dipl.soc.delavka

09.20 — 09.40 Respiratorna zascita zdravstvenega osebja pred izpostavljenostjo bioloskim dejavnikom,
Ales Tomsi¢, univ.dipl.ing.

09.40 —-9.50 RAZPRAVA

10.00 — 11.30 Delavnice: Pravilno names¢anje respiratorja, Matjaz PreSern, vis.med.teh. Tuberkulinsko testiranje,
Marjana Bratkovi¢, vis.med.ses. Epidemiolosko spremljanje bolnika s tuberkulozo, Stefka ErZen, Urska
Hribar

11.30 - 11.45 ZAKLJUCEK SRECANJA

SPLOSNE INFORMACIJE:

Kotizacija za dvodnevni strokovni seminar z DDV za ¢lane znasa 30.000,00 sit, za druge/neclane pa 39.500,00 sit in jo
vplacate na TRR — NLB Ljubljana, ZDMSZTS: 02031-0016512314, sklic se na stevilko 00 120 09, s pripisom »za Pulmolosko
sekcijo«, ali pred pricetkom seminarja.

Ob registraciji potrebujete ¢lansko izkaznico in potrdilo o placani kotizaciji.

Pisne prijave na prijavnici, objavljeni v vsaki stevilki revije UTRIP, posljite na naslov:

Marija Speli¢,

Center za plju¢ne bolezni in alergijo, Klini¢ni center Ljubljana, Zaloska 7, 1000 Ljubljana. Za informacije

sem na voljo po telefonu 01 522-2329.
Hotelske rezervacije na telefonsko stevilko: 04 578-2100 Hotel Kompas.
Organizacijski odbor: Marija Speli¢, Andreja Peternelj, Marjana Celec, Nada Pogacar

Vljudno vabljeni.

Predsednica sekcije: Marija Speli¢

APRIL 2003 n



IZOBRAZEVANJE

Zbornica zdravstvene nege Slovenije — Zveza drustev medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije
SEKCIJA MS IN ZT V KARDIOLOGI]JI IN ANGIOLOGIJI
vabi na 11. strokovno srecanje

PRIROJENE SRCNE NAPAKE,
ki bo potekalo v Radencih 6. in 7. junija 2003

PROGRAM
petek, 6. junija 2003
09.00 - 10.00 Registracija udelezencev
10.00 - 10.30 Otvoritev sre¢anja
10.30 - 10.50 Otroci s prirojeno sréno napako, Samo Vesel, dr. med. KC Lj. Pediatri¢na klinika, Sluzba za kardiologijo
10.50 - 11.10 Zdravstvena nega otroka s prirojeno sréno napako (PSN),
Spela Rot, dipl.m.s., KC Lj., Pediatri¢na klinika, SluZba za kardiologijo
11.10-11.30 Prehrana otrok s prirojeno sréno napako, Andreja Sirca-Campa, univ. dipl. Ziv. teh.
11.30 - 12.00 Razprava in odmor
12.00 - 12.30 Obravnava odraslih bolnikov s prirojeno sréno napako, prof. dr. Mirta Kozelj, dr. med., KC Lj., Klini¢ni
oddelek za kardiologijo
12.30 - 12.50 Antikoagulantna zas¢ita pri bolnikih z zamenjano sréno zaklopko,
Biserka Klemenci¢, vi§.med.ses., KC Lj., KO za Zilne bolezni
12.50 — 15.00 Razprava in odmor za kosilo

15.00 - 15.20 Transkatetrsko zapiranje ASD,

as. mag. Uro$ Mazi¢, dr. med, KC Lj., Pediatri¢na klinika, Sl. za kardiologijo
15.20 - 15.40 Priprava otroka na invazivni poseg in zdravstvena nega otroka po posegu,

Anita Mazij, dipl.m.s., Melita Sirk, ZT, KC Lj., Pediatr. k1., Sl. za kardiologijo
1540 - 16.00 Vloga operacijske medicinske sestre pri invazivnih posegih pri bolnikih s PSN,

Slavica Micev-Matici¢, vis.med.ses., Ana Cerpnjak, vis.med.ses., KC Ljubljana, Klini¢ni intitut za radiologijo
16.00 - 16.30 Pravna zas¢ita v zdravstveni negi, Jurij Zurej, univ. dipl. pravnik, svetovalec DrZavne revizijske komisije
16.30 -17.00 Razprava
20.30 Slavnostna vecerja

sobota, 7. junija 2003
09.30 - 10.00 Osvezitev, kava
10.00 - 13.00 Uc¢ne delavnice REANIMACIJA
1. skupina: prim.Vojka Gorjup, dr. med., Suzana Rozman, vis.med.ses.
2. skupina: mag. Anja Jazbec, dr. med., Sonja Jovanovic, vis.med.ses.
KC Lj. Klini¢ni oddelek za intenzivno interno medicino

SPLOSNE INFORMACIJE:

Kotizacija z DDV za ¢lane znasa 30.000 SIT, za ne¢lane pa 39.500 SIT, nakazete jo na TR-NLB Ljubljana, ZDMSZTS
$t.: 02031-0016512314, sklic na Stevilko 00 120 31 s pripisom — za kardiolosko sekcijo.

Pisne prijave so obvezne s prijavnico, objavljeno v Utripu. Prijave sprejemamo do vklju¢no 26. maja 2003. Prijavnico
posljite na naslov: Irena Orel, Klini¢ni center, Klini¢ni oddelek za kardiologijo, Zaloska 7, 1000 Ljubljana.
Rezervacija hotela na telefon 02 520 27 20, faks. 02 520 27 23 najkasneje do 23. maja 2003.

Ob registraciji potrebujete clansko izkaznico in potrdilo o placani kotizaciji.

Vljudno vabljeni!

Predsednica sekcije: Lidija Marinc¢

DRUSTVO MEDICINSKIH SESTER IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV CELJE

Vljudno vas vabimo na

proslavo ob Mednarodnem dnevu medicinskih sester in 40-letnici delovanja DMSZT Celje,

ki bo 08.05.2003 ob 18.00 uri v Narodnem domu Celje.
Prisréno vabljeni.

Predsednica DMSZT Celje: Marjana Vengust
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NA KNJIZNIH POLICAH ZBORNICE=ZVEZE

DIPLOMIRANE BABICE
DIPLOMIRANI BABICARJI

DIPLOMIRANE MEDICINSKE SESTRE
DIPLOMIRANI ZDRAVSTVENIKI

Program pripravnistva — diplomirana medicinska sestra 2500 sit Program pripravnistva diplomirana babica 2500 sit

= ——
ZBORNICA
ZDRAVSTVENE
NEGE
SLOVENIJE

Tita Sekavnik

|

Razvijanje standardov in kriterijev kakovosti zdravstvene nege 2000 sit Moje pripravnistvo — zdravstveni tehnik 1500 sit
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NA KNJIZNIH POLICAH ZBORNICE=ZVEZE

we

MEDICINSKIH SESTER IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV SLOVENLJE

2000 sit Kodeks etike 1000 sit
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Nacionalne smernice za zagotavljanje kakovosti v Mali leksikon terminolokih izrazov v zdravstveni negi
zdravstveni negi 500 sit 2000 sit
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IMEDICINSKE SESTRE V PROSTEM EASU

Nastja Belcer Premr|

----- 2302200000008 c002020000 0

SRECA JE V NAS SAMIH

Na zemljo smo prisli, da bi bili sreni. A sreca je kot mak — ko seze$ ponj, se cvet osipne in je kot sneZinka iznad

reke; vzblesti in se stopi na veke.

Srece ne moremo najti v minljivih stvareh. Resni¢no
nas lahko osrecijo le trajne, vecne vrednote; ljubezen, do-
brota, notranja rast...

Medicinske sestre — sre¢ne? Po pravici povedano
videvam povsod bolj ali manj mrke poglede svojih
stanovskih kolegic. Utrujenost, preobremenjenost,
nezadovoljstvo...? Verjetno splet vsega po malem.
Pritozujemo se nad sitnimi pacienti, zajedljivimi
varovanci, nad njihovo neucakanostjo, zahtevnostjo...

Ampak, ali ni mogoce to odraz nas samih? NaSe
nelagodje, nezadovoljstvo nevede in nehote prenasamo
na naSe varovance, oni pa nam vracajo samo to, kar mi
podarjamo njim. Ze star pregovor pravi, da kar sejes, to
Zanjes. Vse, prav vse, kar gre od nas k nekomu, se v isti
obliki, kot bumerang vrne nazaj k nam.

Koliko laZje bi nam bilo vsem, e bi se drzali preproste
skrivnosti, ki nam jo je zaupal Mali princ: »Kdor hoce
videti, mora gledati s srcem. Bistvo je o¢em nevidno.«

Ce bi nam to uspelo, bi mogoce videli prestraseno
starko, ki nas s pogledom prosi za malo razmevanja pri
tem, da je pri vseh opravilih tako pocasna, ali mogoce
nekoga, ki potrebuje samo besedo spodbude, da obcuti,
da v svoji bolezni ni popolnoma sam in da ga
razumemo.... Namesto tega pa najveckrat vidimo le
»tecne in vsiljive ljudi«.

In spet samo nezadovoljstvo, sama nesreca in mrki
obrazi. Zakaj se ne znamo ve¢ veseliti majhnih reci, drob-
nih pozornosti, majhnih uspehov... Zakaj nas ne zadvolji
hvalezen nasmeh, topel pogled, zadovoljen stisk roke?
Zakaj hlepimo po velikih stvareh in pozabljamo, da je
sreca v drobnih, majnih stvareh?

Zato, ker se ne trudimo vec biti boljsi, ker ne
poslusamo vec svojega srca,... ampak hitimo »v korak s
¢asomg, ki nas peha v brezsrénost...

Vsi delamo napake, vendar jih je potrebno delati, ker
se na napakah u¢imo. Vsakdo je lahko popoln, vsakdo
lahko zmore vse. Potrebno je le prisluhniti svojemu srcu,
da ugotovimo, kaj si resni¢no Zelimo. Podajmo se tja,
kamor nas vlede srce. Zivimo zato, da bi bili sre¢ni, in
ne zato, da bi trpeli.

In kje je ostala sre¢a? Se vedno jo vsi i§¢emo, vendar
jo polovica ¢lovestva iS¢e na napacni poti. Dostikrat mis-
limo, da je sreca sestavljena iz IMETI in DOBITI, ter iz
tega, da ti drugi sluzijo.

Dejansko pa je sredo mo¢ najti v DAJAN]JU in
SLUZENJU drugim in v konénem spoznanju, DA JE
SRECA V NAS SAMIH.

SRECNO PRI ISKANJU SRECE!!!

GALEBI

Razprostira svoja krila ¢ez modrino oceanov.
S srebrnimi kljuni poljublja belo penino valov.
Jata galebov na nebu,

kot tiha prikazen morskih duhov...

JUTRO
Megla se tiho umika proc,

sonce Ze zdavnaj pregnalo je noc.
Rosa, kot droben biser na cvetju,

vsa narava prebuja ob pticjem se petju.

Kot droben popek, ki nezno
se odpira cloveskim ocem.
Kot nezna otroska rocica,

ponuja lepoto vsem dobrim ljudem.

A clovek z mrzlim srcem ob tem molci,
nic mu lepote te mar ni.
Ni¢ ne presune ga pticje petje

in ni mu mar za biserno cvetje.

V srcu je hladen, nesprejemljiv,

ni mu mar jutra, sam sebi se zdi zanimiv.
Jutro pa vso svojo lepoto

tiho in nevsiljivo podarja vsem DOBRIM LJUDEM.

DOBER DAN, DOBRI LJUDJE!
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ZIVLJENJE

Zivljenje je pot brez smerokaza,

skrivnostna in ima dva obraza.

Potujem po njenih poteh,
grenkobo izku$enj nosim na svojih
dlaneh,

a iskra je srece zmeraj v mojih oceh.

Trenutki naslade, trenutki gorja

so del vsega in skriti v koscku mojega
srca,

ki ne pozna zamere in sovrastva.

Vse dobro pomnim,

slabo pozabim,

na Zivljenjsko te cesto s sabo povabim.

Stopi z menoj na to pot,

pot ljubezni in lepot,

ki nosi jih reka Zivljenja v globinah
svojih vod.

So dnevi in nodi,
ko za vekomaj zaprl bi odj,

da videl ne bi Zivljenja pasti.

A vse je to Zivljenje:
ljubezen, svetloba, trpljenje

in mojega srca hrepenenje.

Zivljenje — ljubim se s teboj,

v resnici iS¢em tvoj ¢arobni napoj,

da popijem ga in podelim na dvoje Se
nocoj.

Zivljenje je pot brez smerokaza,

skrivnostna in ima dva obraza.

PS. Neko¢ je nekdo dejal: “Zivljenje ni
bogvekaj, je pa vse, kar imamo!!!”
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Veronika Viltuznik

CAS STAROSTI

Vse tece’in mine, ura hiti,
zapiSe spomine na dneve noci.
Je mladost Ze minila

se kaze jesen

na lica urezala je gube vsem.
Lasje se sivijo

je pocasen korak

bolecina v sklepih

je starosti znak.

Palc¢ka ob nogi

tresoce roke

v nebo se ozirajo sive glave.
"Ni casa”

pozdrav je upokojenih ljudi,
a na klopci v parku vsak rad posedi.
Tam moleduje

se ozira okrog

za mladim dekletom

ozre se oko.

Vnuke pestujejo

jim pesmi pojo,

spomine obujajo

kak lusno je blo.

Q!ga Cerne

ssc0essvecoe

POMLADANSKA

Sonce greje vse mocneje,
dnevi daljsi so vsak dan,
v vejah Soja se oglasa,

iS¢e par svoj neugnan.

Vrabci, 1is¢ki in sincke
prepevajo z Zenitovanj,
spletajo si nova gnezda,

se prebujajo iz sanj.

Cez tokave in dobrave
burja na vso moc¢ hiti,
da odgnala bi zmrzali,

nam prinesla tople dni.

Nemir se ¢uti v naravi,
mandelj zacvetel je davi,
narcise liste so pognale,

Ze prebujajo se trave.

Na pragu pomladnih dni
rojevajo se nove Zelje,
po prijateljih, ljubezni

nenehno je hotenje.

Lucija, dne 21.2.2003



S HUMORIJEM JE LAZJE IN LEPSE

TERD A SENUTIC A

“ Egon, a bo$ Se vedno trdil, da poznas sleherni koscek pohorskih smucarskih stez!”

PRI ZDRAVNIKU

“Spostovani gospod Kovac, na prvi pogled ne morem
natanéno ugotoviti, kaj je z vami. A vse bolj se mi zdi, da
je to zaradi alkoholizma,” je odpravil zdravnik gospoda
Kovaca.

“Ah, gospod doktor, ni¢ se ne sekirajte, bom pa prisel
kdaj drugi¢, ko boste trezni in bo lazje slo!”

DAN ZENA

“Stefan, lepo te prosim, upostevaj letos osmi marec in da
ti ne bi prislo na pamet, da bi dobila isto darilo kot lani!”
“Saj je res, draga Toncka, ampak kaj sem ti Ze lani kupil?”
“Ni¢, dragi!”

JEZIK
“Andrej, zakaj se pa rece materni jezik?” vprasa profe-
sorica dijaka.

“Najbrz zato, ker o¢etje nikoli ali pa zelo redko pridejo do
besede.”

JUHA
“Natakar, te juhe pa ne morem jesti!”
“Ja, kaj pa je narobe z njo?”

“Nic¢ posebnega!”

“Zakaj pa je potem ne morete jesti?”
“Nimam Zlice!”

POMLAD

“Gospod Koren, ta sirup vas bo pomladil za dvajset let in
dal vam bo energije za celo pomlad!” ga je v lekarni
nagovarjala farmacevtka.

“Joj, gospa Marija, pa saj mi bodo potem Se pokojnino
vzeli!”

REKLI SO - DA BI SPREMINJALI SVET IN LjUDI!

LaZje je povedati kaj novega, kakor ponavljati stvari, ki so Ze bile povedane.

Vauvenargues

Od sibke ljubezni in zgodnjega cvetja je malokdaj koristi.

Ruski pregovor

Dokler sreca pomaga, se da tudi proti toku plavati.

Hrvaski pregovor

ZA VAS NASMEH IN SE KAJ VEC se trudi PETRA I(ERSNIC

-------------------------------------

------------------------------------
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PREDLAGAJTE = POVEJTE

Nastja Belcer Premr

D R

CUSTVENA INTELIGENCA

Splona definicija o Eustvu pravi, da je éustvo vsako razburjenje ali beganje uma, obé&utka, hrepenenia; vsako
vihravo ali vznemirjeno dusevno stanje. V grobem bi lahko ¢ustva razdelili na pozitivna in negativna. Kadar ljudje
gojimo pozitivna &ustva, katerih podlaga je ljubezen, to blagodejno vpliva na nale zdravje, intelektualne
sposobnosti, inovativnost, ustvarjalnost... To pomeni, da ljudje izkori3¢amo svoj potencial v celoti. V nasprotju s
tem negativna Custva, kot so jeza, sovrasivo, skodozeljnost, strah, zavist... v telesu sproséajo snovi, ki skodujejo
nasemu zdravju, onemogoéajo, da bi funkcije v nasih mozganih potekale nemoteno, kar pomeni, da negativna
¢ustva onemogocajo, da bi ljudje izkoristili ves svoj potencial v celoti.

V zadnjem casu se veliko govori in piSe o ¢ustveni in-
teligenci. Kaj sploh to je? Custvena inteligenca je sposob-
nost prepoznavanja lastnih ¢ustev in custev drugih, sposob-
nost osebnega motiviranja in obvladovanja custev v nas samih
in v odnosih z drugimi.

Custvena inteligenca je razmeroma sveZ pojem, ki se
je prvi¢ pojavil v psiholoski literaturi v devetdesetih
letih. Custvena inteligenca je vrsta sposobnosti, ki
temeljijo na posameznikovem zaznavanju Custev in
natan¢nosti razumevanja razlik med njimi. Predvsem gre
za to, kako zna posameznik ustrezno izraZati in nad-
zorovati svoja custva, ali razlikuje med veseljem in
zalostjo (in seveda drugimi ¢ustvi) in ali zna te informa-
cije koristno uporabiti v vsakdanjem Zivljenju. Gre za
prepletanje custev, ki dajejo razumu vrednostno kompo-
nento, in inteligentnosti, ki nudi ¢ustvom logi¢en pomen
in obvladljivost.

Kako povecati ¢ustveno inteligenco?

Custva nam dajejo dragocene informacije o sebi,
drugih ljudeh in okolis¢inah. Bistvo je, da pametno
uporabljamo custveno inteligenco in c¢ustva zavestno
izkoristimo sebi v prid. Uporabljamo jih kot smernice za
svoje vedenje in misljenje ter tako dosegamo boljse rezul-
tate. Custveno inteligenco lahko negujemo, razvijamo ter
povecujemo. Povecamo jo tako, da se nauc¢imo uporabl-
jati sposobnosti ¢ustvene inteligence in jih izpopolnjuje-
mo. Mednje sodijo:

1. Samozavedanje

Visoka stopnja samozavedanja nam omogoca, da si
prisluhnemo in se opazujemo pri delu. Ker smo sredisée
svojega vesolja, moramo najprej razumeti svoje motive,
ki nas silijo, da delamo, kar delamo. Sele potem lahko
za¢nemo spreminjati svoja dejanja tako, da bomo dosegli
vedji uspeh. Razumeti moramo, kaj je za nas pomembno,
kako dozivljamo stvari, kaj hodemo, kako ¢utimo in
kaksen odnos imamo do drugih. To subjektivno znanje o
naravi nase osebnosti ne usmerja le nasega vedenja od
enega dogodka do drugega, ampak nam daje trden okvir
za boljSe odlocanje v nepomembnih ali pomembnih
zadevah.
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2. Obvladovanje custev

Obvladovanje custev je nekaj povsem drugega kot
potlacitev custev. Pomeni, da svoja ¢ustva razumemo in
jih uporabimo sebi v prid.

3. Samomotivacija

Viri motivacije

Ce ostanemo brez motivacije, smo lahko v stiski.
Pocutimo se osamljeno, nezadovoljno, preplaseno, malo-
dusno..., samospostovanje pa nam strmo upade. Vendar
pa imamo tudi v takem stanju na voljo Stevilne motivaci-
jske vire:

- mi sami (nase misli, vznemirjenje, vedenje...),

- dobri prijatelji, druZina, sodelavci,

- Custveni mentor (resni¢na ali izmisljena oseba),
- okolje (zrak, svetloba, zvoki,,,).

Vcasih zadostuje le eden od omenjenih virov, da se v
nas prebudi motivacija, drugic¢ jih potrebujemo vec.
Kadar se sooamo z zastojem in obdobjem nemotivira-
nosti, svoje misli vedenje in dejanja pripravimo do tega,
da bodo spodbudili in obnovili samozavest in navdusen-
je. Pri reSevanju tezav se obrnimo na pomo¢ k razumeva-
jo¢im prijateljem, druzini, sodelavcem... Delovno okolje
si je potrebno urediti tako, da bo kar najbolj spodbudno
za produktivnost in vztrajno delo (Weisinger, 2001).

UPORABA CUSTVENE INTELIGENCE
V ODNOSU Z DRUGIMI

Za uspesne odnose je potrebno razvijati svoje sposob-
nosti.

1. Razvijanje uc¢inkovitih komunikacijskih sposob-
nosti

Komunikacija je temelj slehernega odnosa, saj ustvar-
ja povezanost, ki je podlaga odnosa. Napacne besede,
nepremisljene kretnje ali dvoumne pripombe lahko
pripeljejo do nezaZelenih okolis¢in. Za uspe$no komuni-
ciranje so potrebne naslednje sposobnosti:
- samorazkrivanje: pomeni, da drugim jasno povemo, kaj
mislimo, ¢utimo in hocemo,

- odlo¢nost: pomeni, da branimo svoje mnenje, ideje,
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prepricanja in potrebe ter to spostujemo tudi pri drugih,
- dinami¢no poslusanje: pomem da sliS$imo tisto, kar
drugi zares govori,

- kritika: pomeni, da konstruktivno povemo svoje mnen-
je in obcutke o idejah oziroma dejanjih drugega,
- skupinska komunikacija: gre za sporazumevanje v
skupini.

2. Razvijanje znanja o medosebnih odnosih

Dobro sporazumevanje z drugimi pomeni, da smisel-
no in primerno izmenjujemo informacije. Vsak odnos je
sestavljen iz:

- zadovoljevanja potreb drugega,
- sporazumevanja z njim v daljSem ¢asovnem obdobju,
- posredovanja ¢ustev, misli in idej.

Za dobro obvladovanje medosebnih odnosov je zelo
pomembno imeti sposobnost analizirati odnos, kar nam
pomaga izkoristiti bistvene lastnosti odnosa in ga ob-

vladovati, ter sposobnost komuniciranja na primerni
ravni, tako da je izmenjava informacij uc¢inkovita.

Custvena inteligenca je bistvena za razvijanje znanja
o medosebnih odnosih. Daje nam zavedanje, ki ga potre-
bujemo za analizo svojih odnosov, in nas udi razli¢nih ko-
munikacijskih sposobnosti, od samorazkrivanja do dina-
micnega posluSanja, samozavesti in odlo¢nosti. Te nam

omogocajo smiselno in ustrezno povezovanje z drugo os-
ebo. S ¢ustveno inteligenco ¢ustva tudi obvladujemo, da
je komunikacija na katerikoli ravni kar najuspesnejsa.

Zivimo v &asu, ko se zdi, da sebi¢nost, nasilnost in
zloba rusijo nase Zivljenje v skupnosti, ko druZbene vezi
propadajo s Se vecjo naglico. V tem primeru si razlogi, ki
podpirajo pomen custvene inteligence, poiscejo oporo v
medsebojni povezanosti ¢ustev, znacaja in moralnih nag-
njenj. Vedno ve¢ dokazov govori v prid trditvi, da os-
novna eticna staliSca izvirajo iz prvinskih zmogljivosti
Custvovanja (Goleman, 1997).

Klju¢ do resitve je razvijanje custvene inteligence
oziroma spoznavanje sebe in ofem prikrite dinamike
medsebojnih odnosov. Za delovno ucinkovitost, dobro
pocutje in ne nazadnje tudi zdravje ni nepomembno,
kako se poéutimo doma in v kak$nem odnosu smo s svo-

""" kakSen odnos imamo s svojimi
sodelavci, strankarm. %

Custveno inteligentni ljudje so notranje stabilni,
sposobni pravilnega doZivljanja in primernega izrazanja
svojih custev in potreb, v odnosu do sebe in drugih pa so
razumevajoci in pravic¢ni.

Tako kot smo se naucili brati in seStevati, lahko
postanemo tudi ¢ustveno pismeni. Zato je ¢ustveno opis-
menjevanje eden od najbolj vznemirljivih pro]ektov, ki
nas cakajo v prihodnosti.

Medicop medicinska oprema d.0.0.

{el/fax: 02 53 11203, 02 53 11726,
02 52 68 222

¢-mail: medicop@psiol.net

Www.medicop.si

Dhrtna 43, 9000 Murska Soliota, Slovenija
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Albina Bobnar

NASPROTI SMRTI

ZIVLJENJE Z NEOZDRAVLJIVO BOLEZNIJO

Nacenjam obravnavo teme, o kateri ponavadi molé¢imo, je pa bistveni del nasega Zivljenja. Smrt je, realno receno,
absolutna neznanka. Je odsotnost vsega, tudi besede. Umiranije je najbolj splosen ¢loveski dogodek, nekaj kar
moramo vsi prestati. Toda, ali prestanemo to zares dobro2 Ali je smrt nekaj tako stradnega in absurdnega, da je
bolie, da o tem ne mislimo in ne govorimo? Ali je smrt tako absolutni konec vseh nadih misli in dejanj, da ji
enostavno ne moremo neposredno gledati v obraz? Ali je nasa smrt ve& kot samo neizbezna usoda, za katero
preprosto Zelimo, da je ne bi bilo2 Ali se pripravliamo na svojo smrt ali pa jo ignoriramo s svojo aktivnostjo? Ali
drug drugemu pomagamo umirati ali pa se vsi skupaj sprenevedamo, kot da bomo za vedno skupaj2 Ali bo nasa
smrt podarila nasim prijateliem novo Zivljenje, novo upanije, novo vero ali pa bo samo vzrok za Zalost? Ali lahko
postane dejanje dopolnitve nasega Zivljenja, morda najbolj &lovesko od vseh dejanj? Ali je mozno, da se korak
za korakom spoprijateljimo s svojim umiranjem in s svojo smrtjo in ji z odprtostjo Zivimo naproti v zaupanju, da
se nimamo nicesar bati? Ali je mozno, da se enako preudarno pripravimo na svoje umiranje, kot so se starsi
pripravljali na nase rojstvo? Ali lahko pri¢akujemo svojo smrt kot prijateljico, ki bi nam rada zazelela

dobrodoslico?

Samo dve generaciji nazaj so se hude bolezni in smrt
pojavljale vsak dan, tako da so imele druZine in druzba
kar nekaj izkusenj s tem. Vecinoma so ljudje hitro umirali
po nesrecah ali izbruhu hude bolezni. Zdaj ima vecina
ljudi malo izkuSenj z umiranjem, in neozdravljive
bolezni pogosto trajajo leta in leta, predno povzrocijo sm-
rt. Nase razumevanje in druzbeno prilagajanje na Zivljen-
je z zivljenju ogroZajocimi boleznimi e ni povsem do-
raslo tem, na novo nastalim razmeram. Zdravstveni sis-
tem, razna humanitarna drustva za pomoc hudo bolnim
in njihovim druzinam pocasi dobivajo obcutek za
potrebe druZbenih ali oZje druzinskih, in e ozje, pricako-
vanj hudo bolnih. Na nove razmere se prilagajajo tudi
mediji z objavami Zivljenjskih zgodb neozdravljivo bol-
nih v ¢asopisih in na televiziji.

Ko je desetletja nazaj Elisabeth Kubler Ross poskusala
intervjuvati umirajoce bolnike v bolnisnici, je naletela na
velike ovire, saj so ji dejali, da v bolnisnici takih bolnikov
ni. To se je dogajalo v Sestdesetih letih. Od takrat naprej
vidimo, da se je celo jezik prilagodil novi situaciji, saj se
je druzba naucila poimenovati nekoga, da umira. Toda
zelo jasno uporabljamo izraz “umiranje” Sele v zadnjih
tednih ali dneh. Ponavadi no¢emo rec¢i, da nekdo umira,
¢e nismo stoodstotno prepricani, ker bi to pomenilo, da
smo se udali v usodo ali se pocutimo celo krive.
Pravzaprav se o umiranju govori loceno od osebe, ki jo to
zadeva. Ponavadi neumirajoci mislijo, da se bodo v ob-
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dobju umiranja uredile dolocene stvari, kot je poslavljan-
je, sklenitev miru z dolodenimi ljudmi, jemalo mocna
zdravila proti boledinam, ki uspavajo, umiralo v
bolnisnici, kjer bodo za vso oskrbo poskrbeli zdravstveni
delavci itd.

Uporaba tega jezika je zavajajoca. Ve¢ina nas sprejme
neozdravljivo bolezen proti koncu Zivljenja. Nekdo bo
lahko imel sréni infarkt pri 60-ih, potem bo pocasi nepre-
dovalo pesanje srca (morda zaradi sladkorne bolezni ali
povisanega krvnega tlaka) in kon¢no ponovni sréni in-
farkt, zdravljenje s komplikacijami ter bo umrl pri 80-ih.
Bolnica lahko Zivi z rakom dojke dvajset let in pocasi
propada zaradi demence, ki jo povzroca Alzheimerjeva
bolezen. Ni potrebno dolgo razmisljati, da nam je jasno,
kdo je umirajoci. Vecina nas bo Zivela s hudo kroni¢no
boleznijo, njeno pocasno slabsanje pa bo povzrocilo sm-
rt. Cas smrti bo pogosto zelo nepredvidljiv, celo, ko bo
bolezen v napredovanju.

Klasifikacija umiranja je zelo Siroka. Nekateri zares
umirajo, drugi so popolnoma zdravi, toda mnogi so
vmes. Mnogi bomo umrli brez obdobja, ko bi lahko pre-
poznali sebe kot umirajoce ali terminalno bolne. Nova re-
alnost je, da bomo mnogi umrli zaradi zapletov hude
kronicne bolezni, s katero bomo Ziveli leta. Tukéj bo samo
obicajen prehod od ‘Zivljenja z neozdravljivo boleznijo’
do ¢asa ‘umiranja zaradi neozdravljive bolezni’.
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Pomislite na ljudi, za katere ste vedeli, da umirajo. Skoraj
vsak pozna koga, za katerega so zdravniki rekli, da bo umrl, pa
ni in obratno. Nimamo zagotovila, da imamo obcutek, kdaj se
izteka Zivljenje, in tudi zdravniki ne morejo biti prepricani. Ni
zdravstvene definicije, kaj je umiranje, ali kako zgodaj pred sm-
rtjo naj bi nekdo razmisljal o umiranju. V Ameriki so opazovali
vec kot 10 000 hudo bolnih v bolnisnicah. Polovico bolnikov, ki
so jih zdravniki ocenili, da so terminalno bolni ali da imajo Se
Sest mesecev Zivljenja, je umrlo v Sestih mesecih od vkljucitve
v raziskavo. Ocenjevali so jih glede na statisticne podatke o ra-
zlicnih boleznih in njihove teZave oziroma simptome, ki v med-
icinski znanosti pomenijo vzrok za umiranje in smrt. Teden
pred smrtjo je 40 % bolnikov Se vedno imelo mozZnosti, da Zivi-
jo se 6 mesecev. Celo dan pred smrtjo so zdravniki ocenili, da je
imelo 10-% bolnikov Se vedno enake moZnosti za Zivljenje.

Smrt je edina gotovost v Zivljenju, ena od redkih stvari —
dejstvo, na katero lahko racunamo, za katero zanesljivo vemo,
da se bo zgodila. Smrt je enkratna in nihle je ne more
preizkusiti, in klice k osebni odgovornosti. To nas plasi in nam
vliva strah, saj si radi ob vsem, kar v Zivljenju nacrtujemo,
Cesar se lotevamo in za kar se odlocamo, pustimo odprta vrata
za morebitno vrnitev. Smrt konca Zivljenje. Z njo se nepreklic-
no konca Zivljenjsko obdobje in medsebojni odnosi. Zaprejo se
vrata, ki ne bodo nikoli vec odprta na nam znani nacin. Iz sm-
rti ni nikakr$ne vrnitve, tukaj in zdaj.

To nas pusca v nerodnem polozaju. Ce Zelimo, da bi bil
konec Zivljenja cas rasti, vrednot in spreminjanja, kako bomo
vedeli, kdaj je cas umiranja? Kako in kdaj reci nasvidenje, ce
nameravamo Ziveti Se naprej? Ce smo pod pritiskom razlicnih
medicinskih in alternativnih zdravljenj in najmodernejse
tehnologije in se pocutimo neudobno, ne vemo, da je treba s tem
prekiniti ter priceti z nacrtovanjem, kako bomo preZiveli konec
Zivljenja. Starejsi pravijo, Zivi vsak dan, kot da je to tvoj zad-
nji’. Medtem ko to morda zveni kruto, posebno, ¢e si neoz-
dravljivo bolan, je tu nekaj uporabne ucenosti. Ponavadi mis-
limo, da ne vemo natancno, kdaj bomo umrli, zato pa lahko
poskusimo biti pripravljeni. Dober nacrt za najslabse case
pomeni upanje na najboljSe. Nacrtovanje in praksa bosta izpol-
njena, ko bo neznani ¢as smrti prisel.

Upanje je mogoce vzdrzevati na dva nacina: pozi-
tivno z optimizmom, da vse, kar delamo, delamo aktivno

in zato, ker tako Zelimo Ziveti, ali negativno s strahom,
ker ne vemo, kaj se nam bo zgodilo v prihodnosti. Prevec
ali premalo informacij pri bolnikih povzroca razkorak
med pricakovanji in realnostjo. V terminalnem obdobju
razlaga in psihi¢na podpora bolnikom pomeni ve¢ kot
samo medicinsko zdravljenje. Zagotovilo, da jih
zdravstveni delavci ne bodo zavrnili, da bodo prisluhnili
njihovim strahovom, da jim bodo na voljo, ko jih bodo
potrebovali, cetudi jih ni mogoce resiti, je za njih
kakovostno Zivljenje. V ¢asu umiranja je kakovost Zivl-
jenja nekaj vec kot fizi¢no udobje in lajsanje simptomov.
Pomeni Ziveti, biti in delovati aktivho s pozitivnimi
Custvi, dokler je to mogoce, pa Ceprav leZze v postelji,
odvisni od pomoci okolice.

Ziveti leta s hudo boleznijo je velika zmaga moderne
medicine in druZbenih priprav. Nasa druzba v veliki meri
uspeva spreminjati tisto, kar povzroca hitro smrt — v
tezave, da nekdo lahko s tem Se leta Zivi. Pomislimo,
kako sta bolezen srca in rak vcasih hitro ubijala, sedaj pa
pogosto ponujata preZivetje e leta dolgo. Se vedno pa ne
zagotavljamo dobrega nacina oskrbe, sporazumevanja
ter dobre kakovosti Zivljenja neozdravljivo bolnih.

Ko sem pripravljala ta prispevek, sem se trudila, da bi
pripravila dovolj jasnih informacij, ki bodo pomagale
obéutiti Zivljenje z neozdravljivo boleznijo. Zivimo Zivl-
jenje, ko je pomembna ucinkovitost, racionalnost in ver-
balnost. Izogibamo se skrbi za telo in ¢ustva. O tem smo
prisiljeni premisljevati samo takrat, ko nas “direktno
udari”. Zivljenje se spremeni, spreminja se telo, spremin-
jajo se custva, od jeze, obupa, Zalosti, soutja, osaml-
jenosti, strahu, ljubezni, bole¢ine in globoke potrtosti. Ves
ta Cas je pomembno, da je prisotna oseba, katere naloga je
skrb za telo in ¢ustva bolnikov z neozdravljivo boleznijo.
V mnogih primerih je ta oseba medicinska sestra. Hudo
bolni in njihove druZine vedno bolj cenijo ter razumejo
pomen dobre paliativne oskrbe, ko medicinske sestre
obiskujejo bolnike na njihovih domovih, obravnavajo nji-
hove potrebe in postanejo zaupne ali celo zelo intimne
prijateljice, ko spoznavajo domace razmere in so jim v
podporo v tem casu.
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OBVESTILA

EVROPSKO LETO INVALIDOV
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POPOTNICA MINISTRA ZA DELO, DRUZINO IN SOCIALNE ZADEVE DR. VLADA
DIMOVSKEGA EVROPSKEMU LETU INVALIDOV 2003

V zadnjih dvajsetih letih so se na podrodju in-
validskega varstva zgodili pomembni premiki.
Predvsem je preseZena miselnost, ki je temeljila na usmil-
jenju in domnevni nemoci invalidov, za katere je potreb-
no skrbeti, ne da bi jih v nacrtovanju njihovega Zivljenja
kaj prida vkljucevali. Polozaj invalidov se je zacel
izboljSevati, ko je prevladala misel o normalizaciji in in-
tegraciji invalidov v druzbo. Osnovna ideja temelji na de-
jstvu, da imajo invalidi pravico do druzine in Zivljenja v
obicajnih Zivljenjskih okoljih. Da bi to dosegli, so invalidi
potrebovali pripravo na samostojneje zivljenje, uspos-
abljanje in prilagoditev okolja na novo stvarnost.

Vse to je imelo za posledico tudi spremembe v reha-
bilitacijskih in izobrazevalnih programih, ki so stremeli k
¢im vedji usposobljenosti invalida za samostojno Zivljen-
je. Sledile so spremembe v delovanju sluzb, ki so se dotlej
ukvarjale z invalidi. Spodbujen je bil razvoj tehni¢nih
pripomockov in razvoj dodatnih storitev za invalida.

Te izkusnje so v sedemdesetih letih privedle do nove-
ga razumevanja invalidnosti in oviranosti, ki jo pred-
stavlja okolje. Na podlagi spremenjenega nacina
razmisljanja o problematiki invalidnosti se je spremen'ila
tudi politika do invalidnosti. DruZba postaja ¢edalje bolj
osvescena glede tega, da so del druzbe tudi invalidi —
posamezniki z enakimi pravicami.

Bistveni korak k spremembi filozofije invalidnosti pa
je bil storjen v osemdesetih letih prej$njega stoletja, ob
Mednarodnem letu invalidov 1991, ki je uveljavilo geslo
"polno sodelovanje in enakost’.

Obdobje med 1983 do 1992 je Organizacija zdruzenih
narodov razglasila za desetletje invalidov. Sledil je spre-
jem Standardnih pravil za enake moZnosti invalidov, ki
jih je drzavni zbor sprejel leta 1993, tako da so se lahko
pricela bolj dejavno uveljavljati tudi v praksi.

Standardna pravila, poleg poglavij o temeljnih pogo-
jih za enakopravno sodelovanje, sestavljajo ciljna po-
dro¢ja enakopravnega sodelovanja, tudi poglavje o
potrebnih ukrepih za izvajanje taksnega sodelovanja.

Odgovornost za pripravo ucinkovitih programov
vkljucevanja invalidov v druzbo je nedvoumno na strani
drzave, ki mora ponuditi ustrezne sistemske okvire, pro-
grame in spodbujevalne instrumente.

Veliko od tega je Ze bilo storjenega. Letos oktobra je
bil sprejet Zakon o uporabi znakovnega jezika, ki prizna-
va gluhim osebam pravico, da uporabljajo slovenski
znakovni jezik ter pravico do tolmaca za znakovni jezik.
S tem je odstranjena temeljna komunikacijska ovira med
sliecimi in nesliSecimi, ki jih je doslej omejevala pri
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izrazanju. Tako se bo izboljsala moznost dostopa do us-
treznega socialnega in poklicnega vkljucevanja v druzbo.

Novembra 2002 je bil sprejet tudi Zakon o invalidskih
organizacijah, ki uzakonja 18. standardno pravilo o
izenacevanju moznosti invalidov, ki govori o organizaci-
jah invalidov. Nase invalidske organizacije so prerasle
delovanje drustev, saj kot izvajalke socialnih programov
pomembno dopolnjujejo druzbeno skrb za invalide in
delujejo kot nevladne organizacije. Zakon uzakonja tudi
partnerski dialog med drzavo in nevladnimi organizaci-
jami.

V kratkem bo posredovan v parlamentarno proce-
duro predlog novele Zakona o usposabljanju in zaposlo-
vanju invalidov, katerega cilj je zniZanje stopnje brez-
poselnih invalidov in povecanje deleza invalidov med
delovno aktivnim prebivalstvom z namenom pridobiti in
ohraniti ustrezne zaposlitve ter omogociti osebam z in-
validnostjo zaposlitev, vkljucitev v usposabljanje za delo
in zaposlitveno rehabilitacijo.

V prihodnjem letu bo za obravnavo pripravljen tudi
Zakon o izenacevanju moznosti invalidov. S sprejemom
tega zakona bo uresniceno temeljno nacelo nediskrimi-
nacije, ki skupaj z usmeritvijo k pozitivnemu odnosu do
invalidnosti ter delovanju prispeva k njihovi polni so-
cialni vkljucenosti. Na ta nacin se tudi mi pridruzujemo
viziji in predlaganim ukrepom Madridske deklaracije.

V zakonu bodo urejeni podporni ukrepi v okolju in-
valida, da bo lazje uresniceval svojo izbiro, urejene bodo
posebne pravice vseh invalidov, tudi tistih, ki nimajo
priznanega statusa, ravno tako pa bo tudi poskrbljeno za
ureditev posebnih storitev, namenjenih zlasti najtezjim
skupinam invalidov.

Do sprejema zakona pa Ze razvijamo posebne storitve
in posebne poklice, ki bodo polno zaziveli z uveljavitvijo
tega zakona.

V Zivljenju niso zadosti le zapisane besede, pravila ali
sprejete smernice. Najpomembnejse je, kar lahko dejan-
sko uveljavimo v praksi. Pri tem je pomembno tako tisto,
kar predstavlja splosne pogoje in pravice invalidov ter
opredeljuje nacine in moznosti njihovega Zivljenja in
uveljavljanja kot vsakdanje, vcasih za invalida nepre-
mostljive ovire.

Naloga vseh nas je osvesc¢anje, ki bo razsirilo vedenje
in sprejemljivost za razli¢nost. Ce bomo to storili, bo pot
do cilja lazja. Torej, kar lahko storimo v imenu invalid-
nosti danes, bo jutri pomembno za vse.

Minister za delo, druZino in socialne zadeve: dr. Vlado Dimovski



OBVESTILA

Gerontolosko drustvo Slovenije
Gerontological Association

of Slovenia

SI-1000 Ljubljana, Teslova 17,
Slovenija

Telefon: 01 422 3370;

Faks: 01 422 33 73;

e-naslov: gds@siol.net

Obvescamo vas, da bo letosnja
seja skupscine
Gerontoloskega drustva
Slovenije

17. aprila 2003 ob 9.15 uri

v sejni dvorani Instituta RS za
rehabilitacijo, Ljubljana,
Tomacevska 1

Strokovni del:
Motnje spanja pri starih ljudeh

9.15-10.00 Nespecnost v starosti

(fiziologija, delitev,

vzroki, diagnostika),

mag. Leja Dolenc
Groselj, dr. med.

10.00 — 10.20 Problem nespecnosti

v DSO, Rosana
Zvegli¢-Diméi¢, dr.
med.

10.20 — 10.45 Zdravljenje

psihiatri¢nih vzrokov

nespecnosti, mag.

Ales Kogoj, dr. med.
10.45 — 11.15 Psiholoski dejavniki

in samopomoc pri

motnjah spanja, dr. sc.

Dare Kovacic, univ.
dipl. psih.

11.15 — 11.30 Diskusija in zakljucki

11.30 — 12.00 Odmor
12.00 — 13.00 Drustveni del

DRUSTVO ZA ORALNO ZDRAVJE SLOVENIJE
razpisuje

PRIZNANJA ZA USPEHE NA PODROCJU
ZOBOZDRAVSTVENE PREVENTIVE

ZA LETO 2003

1. Priznanja se podeljujejo: clanom Drustva za oralno

zdravje Slovenije, skupinam, uciteljem, Solam, vzgojno-

varstvenim ustanovam, strokovnim oddelkom in drugim

za:

- Izredne dosezke na podrocju zobozdravstvene
preventive

- Nesebicno in uspesno delo na podrodju zobozdravstvene
preventive

- Za uspehe pri izpopolnjevanju doseganja ciljev drustva

- Za aktivno uvajanje zobozdravstvenega programa v
prakso in doseganje ciljev

- Za prispevek k zobozdravstveni vzgoji

2. Predlog za podelitev priznanj lahko predloZijo

zobozdravstveni zavodi:

- Vse zbornice, zdruzenja in drustva

- Strokovni sveti in druge organizacije

- Razsirjeni strokovni kolegij Univerzitetne stomatoloske
Klinike v Ljubljani

- Posamezniki

3. Pisni predlog mora vsebovati osnovne podatke, kratek
zivljenjepis in naslov kandidata ter utemeljitev, v kateri je
treba ¢imbolj dokumentirano posredovati oceno uspehov
na preventivno zobozdravstvenem podrodju in prispevke
k izboljSanju oralnega zdravja prebivalcev Slovenije.

4. Predlagatelji posljejo Drustvu za oralno zdravje
Slovenije, Klajnskova 7, 3000 Celje predloge z oznako
»Razpis za priznanja« najkasneje do 15.7.2003.

5. Priznanje bo castno podeljeno na XI. vsakoletnih dnevih
oralnega zdravja v Kongresnem centru Otocec 17. in
18.10.2003. Podeljenih bo najvec pet priznanj.

OB VESTIELEO

DMSZT LJUBALJANA BO NA SVECANO PROSLAVO MEDNARODNEGA DNEVA MEDICINSKIH
SESTER 12. MAJA 2003, ORGANIZIRALO PREVOZ V MARIBOR. ODHOD AVTOBUSA BO IZPRED
TELOVADNE DVORANE NA TABORU. PRIJAVE PO ELKTRONSKI POSTI irma.kiprijanovic@kclj.si
ALI PO TELEFONU 041 754 659, VSAK DELOVNIK MED 07.00 IN 08.00 URO ZJUTRAJ.

ZA DODATNE INFORMACIJE VAM JE NA VOLJO DURDA SIMA NA TEL. 041 266 644.
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OBVESTILA

Stomatoloska sekcija Slovenskega zdravniskega drustva
obvesca vse delavce v zobozdravstvu, da prireja v Veliki
dvorani Avditorija, v Portorozu 6.-7. junija 2003

10. SLOVENSKI STOMATOLOSKI
DNEVI in

7. MEDNARODNO SRECAN]JE
STOMATOLOGOV DEZEL SREDNJE
EVROPE

z glavno temo: IZ PRAKSE ZA PRAKSO

Petek, 6. junij 2003
PROGRAM ZA VSE UDELEZENCE:

09.30  Svecana otvoritev

10.45  Predavanje A. Mersel — Izrael
12.00  Razprava

12.30  Odmor za kosilo

PROGRAM PREDAVAN] ZA ZOBOZDRAVNIKE:

15.00  Implantati v vsakodnevni zobozdravstveni praksi,
I. Cech - Slovasgka

1530  Na implantatih podprte stomatoproteti¢ne
nadgradnje, P. Okonsky — Poljska

16.00  Kompozitni inleji, M. Cadenaro — Italija

16.30  Odmor

17.00  Cadix Compact — naprava za delovanje
Celjustnega sklepa in programiranje artikulatorja,
M. Menke — Avstrija

1730  Testiranje DNK v diagnosticiranju in zdravljenje
parodontalnih infekcij pri zdravstveno
kompromitiranih pacientih, J. Zemen — Cegka

18.00  Prikaz klini¢nih intraoralnih patoloskih
sprememb, sumljivih na malignom, G. KneZevic,
K. Sokler — Hrvaska

18.30  Razprava

PROGRAM PREDAVAN] ZA MEDICINSKE SESTRE IN
ZDRAVSTVENE TEHNIKE V ZOBOZDRAVSTVU:
Dvorana v GH Metropol

15.00  Preprecevanje nalezljivih bolezni v zobni
ambulanti, B. Kamensek

1530  Preventivni programi za odraslo populacijo —
sodelovanje v primarnem zdravstvenem varstvu,
N. Luznar

16.00  Alergije na lateks, B. Bukovnik

16.30  Pomen terapevtske komunikacije pri bolnikih v
zobni ambulanti, M. Gor§e-Muhi¢, R. Kobentar

17.00  U¢ni delavnici iz terapevtske komunikacije, M.
Gorse-Muhic, R. Kobentar (skupini po 15 oseb)

17.45  Zakljucek

PROGRAM PREDAVAN] ZA ZOBOTEHNIKE
Awvditorij — Zelena dvorana

15.00  CEKA in PRECI LINE ankerji in polzila — znanje
in izkusnje, R. Beckers — firma CEKA

15.30 Novodobna keramika — CARMEN, G. Menold —
firma ESPRIDENT

16.00  Straumannov ITI DENTAL IMPLANT SYSTEM,
firma STRAUMANN

16.30 Predavanje A. Lette, firma FRIADENT

1730  Zakljucek
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21.00  SPREJEM ZA VSE UDELEZENCE
Sobota, 7. junij 2003 3
PROGRAM PREDAVAN] ZA VSE UDELEZENCE:
9.30 Bolniki z motnjami strjevanja krvi v
zobozdravni$ki ordinaciji, M. Rode

10.00  Ali obstaja alergija za lokalne anestetike in
anafilaksija v zobozdravstvu, M. Kosnik, N.
Bajrovic

10.30  Alergijski dermatitis in poklicni kontaktni
dermatitis v zobozdravstvu, T. Lunder

11.00  Alergijske bolezni — posledica uporabe
neprimernih dentalnih zlitin, J.Wirz — Svica

11.30  Razprava

12.00  Zakljucek

Splosne informacije: Stomatoloska sekcija SZD, Ljubljana,
Dalmatinova 10, telefon: 01 434 25 82, telefaks: 01 434 25 84.
Rezervacije prenocis¢: do 27. maja 2003, Avditorij Portoroz,
Sencna pot 10, Portoroz, telefon: 05 67 66 700, telefaks: 05
67 66 702.

Dentalna razstava: Velika tradicionalna razstava dentalnih
aparatur in materialov znanih domacih in evropskih
proizvajalcev v Avditoriju od Cetrtka, 5. junija 2003 od 17.00
do sobote, 7. junija 2003 do 13.00.

Prijava: Izpolnjene prijavnice posljite do 25. maja 2003 na
Stomatolo$ko sekcijo SZD, Dalmatinova 10, 1000 Ljubljana,
faks: 01 434 25 84, E-posta: vestnik@szd.si.

Na podlagi poslanih prijavnic vam bomo poslali racun za
placilo kotizacije v mesecu juniju 2003.

Kotizacija: za zobozdravnike (brez DDV) - 30.000,00 SIT
za ostale zobozdravstvene delavce (brez DDV) —

20.000,00 SIT

Stomatoloska sekcija SZD PRIJAVNICA

10. slovenski stomatoloski dnevi
7. mednarodno srecanje stomatologov deZel srednje Evrope

1Z PRAKSE ZA PRAKSO Portoroz, 6. —7.junij 2003-03-25

Imetmipriimel: e B E s ol s i
Naslov stalnega prebivalisca: ..

- Zobozdravnik/-ica
- Medicinska sestra stomatoloske smeri
- Zobotehnik (ustrezno podcrtaj)

Placnildkotizacijeyiy: 2o v i testiat dn i st
(Obvezno napisite tocne podatke zavoda/ podjetja/ zasebnika/ ali
individualnega placnika, na katerega se bo glasil racun.)

Wicazst etk o by 00 sBRiiedioR s i A ilon ...
Postmaistevilka: ...t Kot L AN i R .
DavenaiStevilkas ..o ol i

Dav¢ni zavezanec za DDV: da / ne

(zavod/podjetje/zasebnik)

Datumesin o Zig ustanove:

/zavod/ podjetje/ zasebnik/
Vljudno vabljeni!

Izvrsni sekretar Stomatoloske sekcije SZD:
Aleksander Velkov, dr. stom



OBVESTILA

BOLNISNICA GOLNIK
KLINICNI ODDELEK ZA PLJUCNE BOLEZNI
IN ALERGIJO GOLNIK

Organizira u¢no delavnico

SOLA ASTME

Namen Sole astme je sinhronizacija medicinskih
sester pri obravnavi in poucevanju bolnika z
astmo. Sola je namenjena medicinskim sestram iz
bolnisnic, dispanzerjev za plju¢ne bolezni in
splosne prakse, domov za starostnike in
patronaznim medicinskim sestram.

Poudarek bo na prakti¢ni obravnavi posameznih
segmentov astme in prikazov nacina pouka
bolnikov z astmo. Vaje bodo potekale pod
vodstvom posameznih strokovnjakov v malih
skupinah. :

Po tecaju bodo udeleZenci opravili praktiéni in
pisni izpit. Po opravljenem izpitu bodo prejeli
potrdilo o uspesno zakljuéenem tecaju Sole za pouk
bolnika z astmo.

Sola astme se s soglasiem Zbornice zdravstvene
nege uposteva pri napredovanju, za kar izdamo
potrdilo.

Delavnica bo 9. in 10. maja 2003 v hotelu KOMPAS
v Kranjski gori.

Stevilo udeleZencev je zaradi uéinkovitosti $ole
omejeno na 20.

Kotizacija 35.000 SIT vsebuje udelezbo na
seminarju, knjigo o astmi in opravljanje
zakljucnega izpita.

PRIJAVE za tecaj sprejema mag. Sasa Kadivec,
pisno, po E-posti: sasa. kadivec@klinika-golnik.si
ali na telefon 04/ 2569115 do 25.4.2003

Kotizacijo placate lahko na ZR: 01100-6030277603
sklicna Stevilka 00 2003-7.

EDUCY d.o.0., LJUBLJANA
Vljudno vas vabimo na strokovni seminar
z uénimi delavnicami

PSIHOLOSKI IN OSEBNOSTNI
DEJAVNIKI DELA S STAREJSIMI

14. maj 2003
Hotel ASTRAL, Miklosiceva 9, Ljubljana

Program:
8.30-9.00 Registracija udelezencev
9.00 - Pricetek seminarja

e psiholoski, psiholosko razvojni in osebnostni
aspekt starosti

e psiholoske in osebnostne znacilnosti staranja

e zdravstveni problemi in stresi starejsih

e nacela in zahteve komunikacije s starejsimi
osebami

e motiviranje za samooskrbo in za vkljucitev v
domsko oskrbo

e psiholoske podlage delovne terapije pri starejSih
osebah

17.00 — 17.15 Zakljucek

Predavanje:
prof.dr. Janek Musek,univ.dipl.psih.,
Filozofska fakulteta, Oddelek za psihologijo

Ucne delavnice:

Radojka Kobentar, univ.dipl.ped.,
Psihiatricna klinika Ljubljana
Marija Tomsi¢, univ.dipl.org.,
Visoka Sola za zdravstvo Ljubljana
mag. Marija Zaletel, univ.dipl.org.,
Visoka Sola za zdravstvo Ljubljana

Za program seminarja je Zbornica zdravstvene
nege Slovenije izdala soglasje. Udelezba na
seminarju se uposteva pri napredovanju.

KOTIZACIJA za udelezbo na seminarju znasa
17.880,00 SIT, v ceni je vstet DDV.

(POPUSTI so navedeni v katalogu seminarjev
2003). V kotizacijo je vkljucena udelezba na
seminarju, pisno gradivo ter pogostitev s kavo in
pijaco v odmoru. Kotizacijo lahko poravnate na
TRR: 24200 — 9004180614, sklic na Stevilko 2305 ali
ob registraciji pred pricetkom seminarja.

PRIJAVE sprejemamo pisno, po faksu ali telefonu:
EDUCY d.o.0., Vosnjakova 8, 1000 Ljubljana
telefon: 01 230 68 80, 01 230 68 82

faks: 01 230 68 88

VLJUDNO VABLJENI!
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OBVESTILA

Mednarodna konferenca o druZinski terapiji

UPRETI SE ZLORABI

Od sramu do samorealizacije
Psihiatri¢na klinika Ljubljana
Slovensko drustvo za druZinsko terapijo
Mednarodno zdruZenje za druzinsko terapijo | IFTA |

Bled, 8 — 10 maj 2003

Glavne teme: e Moc sistemov
e Druzba, spol in dominantna kultura
e Uporaba in zloraba sistemske teorije in prakse
e Druzine v zdravstvenem sistemu
e Spremembe v druZinah - spremembe v terapevtih
e Nasilje v druzini
e Spolna zloraba 3
e Moc¢ znanja v zdravstvenem / socialnem / terapevtskem sistemu
e Raziskave v druzinski terapiji

Zadnji rok za predloZitev izvleckov: 15. 3. 2003

Povzetke posljite na elektronski naslov : maja.rus-makovec@guest.arnes.si
Zadnji rok za potrditev sprejema izvleckov: 10. 4. 2003.

Placilo kotizacije v tolarski protivrednosti, obracunani po srednjem tecaju Banke Slovenije na dan placila:
- S kreditno kartico
- Na transakcijski racun:
Banka: SKB banka d.d. Ljubljana
Naslov: Ajdovscina 4 , SI — 1513 Ljubljana
V dobro: Albatros Bled, Majda Zidanski s.p.,
Ribenska 2, 4260 Bled
St. tr. raé.: 03139 - 1087540073
S pripisom: za IFCT — RA ter ime in priimek udelezenca
On-line registracija: www.albatros-bled.com/resisting-abuse.html

Nastanitev v hotelih
Obrazce dobite na spletni strani www.albatros-bled.com/resisting-abuse.html

Navodila za pripravo izvlecka dobite na spletni strani: www.albatros-bled.com/resisting-abuse.html

Kotizacija Pred 30. marcem 2003 Po 1. aprilu 2003
Placilo Clan IFTE in/ali Clan IFTE in/ali
Slovenskega drustva neclan Slovenskega drustva neclan
za druzinsko terapijo za druzinsko terapijo
Udelezenec
Dezele | kategorije 315,00 EUR 350,00 EUR 405,00 EUR 450,00 EUR
Dezele Il kategorije 190,00 EUR 210,00 EUR 245,00 EUR 270,00 EUR
Dezele Il kategorije 95,00 EUR 105,00 EUR 122,00 EUR 135,00 EUR
Spremljevalec 20,00 EUR 20,00 EUR 25,00 EUR 25.00 EUR
Student
Dezele | kategorije 150,00 EUR 150,00 EUR 200,00 EUR 200,00 EUR
Dezele Il kategorije 90,00 EUR 90,00 EUR 120,00 EUR 120,00 EUR
Dezele Il kategorije : 45,00 EUR 45,00 EUR 80,00 EUR 80,00 EUR
Dnevna kotizacija 108.00 EUR 120,00 EUR 144.00 EUR 160,00 EUR
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OBVESTILA

Rezervacije poslati na: Albatros Bled, Ribenska 2, SI - 4260 Bled, Fax .: +386 4 5780 355
E-mail: albatros@albatros-bled.com

Po konferenci, 11.5.2003, bo organizirana celodnevna delavnica na temo obravnave nasilja v druzlm Program in
prijavnica bodo v kratkem na voljo na spletni strani: www.albatros-bled.com /resisting-abuse. html

Dodatne informacije so na voljo po tel.: 04 5780 350 ali e-mail: marjana@albatros-bled.com

V imenu organizacijskega odbora
Dubravka Trampuz
e-mail: dubravka.tramp@siol.net

* Dezele I kategorije: Australia, Austria, Bahamas, Bahrain, Barbados, Belgium, Brunei, Darussalam, Canada, Denmark, England,
Finland, France, Germany, Hong Kong, Iceland, Ireland, Israel, Italy, Japan, Kuwait, Luxembourg, Netherlands, New Zealand, Norway,
Qatar, Saudi Arabia, Scotland, Spain, Sweden, Switzerland, United Arab Emirates, USA

** Dezele II kategorije: Anhgua & Barbuda, Argentma, Bahamas, Barbados, Brazil, Croaha, Cyprus, Czech Repubhc, Gree _Hun

South Afnca, Sri Lanka, Surmame, Taiwan, Turkey, Venezuela, Yemen

*** Dezele III kategorije: Armenia, Bulgana, Chile, China, Colombia, Cuba, Estoma, Honduras, I.ndl' <
Russia -

MEDNARODNA SRECANJA 11 H ANNUAL EUPHA CONFERENCE 2003

11™ ANNUAL EUPHA
CONFERENCE 2003-02-27

GLOBALISATION AND HEALTH
IN EUROPE:

HARMONISING PUBLIC
HEALTH PRACTICES

ROME,
20-22 NOVEMBER 2003-02-27

Europe Congress Centre
of the Catholic University
of the Sacred Hearth
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IMEDNARODNA SREEANJA

...............................................................

POROCILO O OBISKU DELEGACIJE
MEDICINSKIH SESTER SRBIJE V LJUBLJANI

V okviru mednarodnega sodelovanja in vzpostavitve stikov z nasimi kolegicami in kolegi v novo nastalih drzavah
bivie Jugoslavije smo na pobudo kolegic iz Saveza zdravstvenih radnika Republike Srbije, posebej Se njihovega
beograjskega drustva, povabili delegacijo na delovni obisk v Ljubljano. Delovno sredanie je potekalo od 29. do
31. januarja 2003. Gostitelj sre¢anija je bilo Drustvo medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Ljubljana.

B s ekt A
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V delegaciji so bile stiri kolegice: mag. Radmila Nesic,
VMS - predsednica Saveza zdravstvenih radnika
Republike Srbije, Snezana Malasevi¢, VMS - pod-
predsednica, DuSanka Dobrasinovic¢, dipl. def., VMS —
predsednica Naucno stru¢nog odbora in Milunka
Nikoli¢, VMS — predsednica Drustva medicinskih sestara
Beograd.

Program srecanja je bil naslednji:

Sreda, 29. 1. 2003:

- spoznavno srecanje v hotelu Slon z vodstvom Drustva
medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Ljubljana
(Darinka Klemenc, Peter PoZzun, Irena Kersi¢, Ramsak),

- delovno srecanje z Upravnim odborom Zbornice
zdravstvene nege Slovenije — Zveze drustev medicinskih
sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije (mag. Bojana
Filej, Petra Kersni¢, Irena Bucek Hajdarevic, Peter Pozun,
Darinka Klemenc, Irena Kersi¢ Ramsak),

- delovno srecanje z vodstvom Srednje zdravstvene Sole
v Ljubljani (Tatjana Valant Velickovi¢ in Marija Verbig,
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Darinka Klemenc, Peter PoZun, Irena Kersi¢ Ramsak),

delovna vecerja, kjer se je skupini pridruzil Se Peter
Koren.

Cetrtek, 30. 1. 2003:
- delovno srecanje na Visoki Soli za zdravstvo v Ljubljani
(mag. Marija Zaletel, dr. Silvestra Hoyer, dr. Olga
Sustersic, Darja Thaler, Darinka Klemenc),
- delovno srecanje na Ministrstvu za zdravje (Darja Cibic,
Darinka Klemenc),
- delovno srecanje na Sindikatu delavcev v zdravstveni
negi Slovenije (Flory Banovac, Darinka Klemenc),
- delovna vecerja (Veronika Kunstek Pretnar, Damjan
Remskar, Durda Sima, Peter Pozun, Irena Kersic).

Petek, 31. 12. 2003

- srecanje z vodstvom zdravstvene nege in oskrbe
Klini¢nega centra v Ljubljani s predstavitvijo in ogledom
KC (Jelka Mlakar, Alenka Krist, Irena Planinsek),

Obisk podjetja Tosama (Peter Pozun, Irena Planinsek).



IMEDNARODNA SREEANJA

S programom sreanja smo Zeleli kolegicam
omogociti kar najvec stikov z organizacijami, v katerih
delujemo medicinske sestre in ki pomembno vplivajo na
poloZaj in delo zdravstvene nege. Na vseh srecanjih so
sogovorniki s slovenske strani kakovostno in obsirno
predstavili svoje delovanje ter odgovarjali na vprasanja
gostij. V razpravah je bilo izmenjano marsikatero korist-
no mnenje in izkusnje bodo koristile obema stranema.
Gostje so povsod prejele obsezno strokovno in informa-
tivno literaturo.

V srecanjih z vodstvom DMSZT Ljubljana ter
Upravnim odborom Zbornice — Zveze smo poudarili
pomen enotnosti delovanja medicinskih sester, e pose-
bej glede na trenutno stanje zdravstvene nege in njenih
izvajalcev v Srbiji. V veliki vedini so tam zaposleni
zdravstveni tehniki, imajo Solanje na visji Soli, visoka je v
ustanavljanju. Opremljenost Sol in zavodov za podrodje
zdravstvene nege je slaba, ekonomski status medicinskih
sester je slab, saj je povprecna placa 200 EURO-v. Kot
Drustvo medicinskih sester — tehnikov so vkljuceni v
Zvezo zdravstvenih delavcev Republike Srbije. Zveza
ima 45 000 rednih in castnih ¢lanov, ¢lanstvo je prosto-
voljno na podlagi pisne izjave. Strokovno delo je orga-

nizirano preko osmih drustev, med katerimi je Drustvo
medicinskih sester — tehnikov najvedje. Zal nismo za-
sledili podatka, koliko je pravzaprav medicinskih sester
— tehnikov glede na skupno $tevilo ¢lanov Zveze. Obstaja
Se vzporedna organizacija medicinskih sester Jugoslavije
(njihova predstavnica je navezala stik z nami preko elek-
tronske poste nekaj dni pred obiskom). Medicinske sestre
Srbije niso vkljuéene v Mednarodni svet medicinskih ses-
ter.

Zakljucni poudarki:
- veliko zadovoljstvo in hvaleZnost kolegic, ker smo jim
omogocili tako bogat program srecanj, stikov, strokovne
in informativne literature;
- povabilo na »majske susrete zdravstvenih radnikac,
kjer bi sodelovali s strokovnimi prispevki ter v nadalje-
vanju sre¢anja s kolegicami v Beogradu ter predstavniki
Solstva in ministrstva za zdravstvo;
- povabilo na 4. kongres zdravstvene nege;
- pomen enotnosti delovanja medicinskih sester.

Ocenjujemo, da smo opravili pomembno in koristno
delo, saj je to zacetek novih povezav in sodelovanja z
medicinskimi sestrami iz drzave, s katero nas veZejo po-
leg zgodovinskih predvsem stanovske vezi.

VENSKT KAKOVOST]

Novak M d.0.0.

Brezovce 7

1236 Trzin

Tel: 01 562 1263

‘ .novak-m.si

novak-m.si

- pregledne in terapeviske mize
- vozitke za aparate

- bolniSke in servirne vozicke
- okrogle stole

- paravane, stojala za infuzijo in stopnice
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ZBORNICA ZDRAVSTVENE NEGE SLOVENIJE -
ZVEZA DRUSTEV MEDICINSKIH SESTER
IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV SLOVENIJE

Kratka zgodovina delovanja in
zdruZevanja medicinskih sester v Sloveniji

27. novembra 1927 je bila v Ljubljani ustanovljena pr-
va stanovska organizacija medicinskih sester, ki se je
imenovala “Organizacija absolventk Sole za sestre”.

V letu 1951 se je stanovsko zdruZenje medicinskih ses-
ter preimenovalo v Drustvo medicinskih sester, ki je v
letu 1963 dobilo naziv Zveza drustev medicinskih sester
Slovenije ter se povezovalo v Zvezo drustev medicinskih
sester Jugoslavije. Clani in ¢lanice Zveze drustev medi-
cinskih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije so se na
podlagi 87. ¢lena Zakona o zdravstveni dejavnosti
(Uradni list RS §t.9/92) odlo¢ili in 15. 12. 1992 ustanovili
Zbornico zdravstvene nege Slovenije.

Nalogam, ki so do takrat Ze bile zapisane v Statutu
Zveze drustev medicinskih sester in zdravstvenih
tehnikov Slovenije, je z ustanovitvijo Zbornice zdrav-
stvene nege Slovenije bilo dodano Se nekaj nalog, ki so
znacilne za zborni¢no organiziranost dolocene poklicne
skupine.

Clanstvo v organizaciji

Vsak, ki Zeli postati ¢lan, mora izpolniti pristopno iz-
javo, s katero se v¢lani v eno izmed 11 regijskih drustev.
Regijska drustva so s pogodbo povezana v Zvezo
drustev medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov
Slovenije. Z izpolnitvijo pristopne izjave vsak ¢lan izrazi
voljo po ¢lanstvu in na¢inu placevanja ¢lanarine. Na pod-
lagi pristopne izjave prejme vsak ¢lan ¢lansko izkaznico,
s katero se lahko izkaZe na vseh strokovnih srecanjih.

Clanstvo je prostovoljno - je ¢ast in obveza za vse
medicinske sestre in zdravstvene tehnike iz vrst aktivnih
delavcev v zdravstveni negi, upokojenih medicinskih
sester, dijakov in Studentov zdravstvene nege.

Organizacijo sestavlja 11 regijskih drustev: Ljubljana,
Maribor, Celje, Pomurje, Ptuj — Ormoz, Nova Gorica,
Koper, Slovenj Gradec, Novo mesto, Velenje in drustvo
Gorenjske.

BN ~eri 2003

V organizaciji deluje 30 strokovnih sekcij, ki s svojimi
izobraZevalnimi programi skrbijo za strokovno izpopol-
njevanje svojih ¢lanov in vseh, ki delajo na podrocju
zdravstva.

Strokovne sekcije so organizirane za naslednja po-
drodja zdravstvene nege:

- vzgojo in izobrazevanje, medicino dela, prometa in
$porta, ginekologijo in porodni$tvo, psihiatrijo in
nevrologijo, za podrocje pulmologije, za podrodje pedi-
atrije, za patronazno zdravstveno varstvo, anesteziologi-
jo, intenzivno nego in terapijo in transfuziologijio, sp-
losno medicino, oftalmologijo, za podrocje kirurgije,
zdraviliSko dejavnost, onkologijo, za podrocje zdrav-
stvene nege stom, endokrinologijo, za podrodje nefrol-
ogije, dialize in transplantacije, endoskopijo, za podrocje
reSevalnih sluzb, stomatologijo, sterilizacijo, hematologi-
jo, urgentno medicino, za podrocje interne medicine in
infektologije, dermatovenerologijo, sekcijo operacijskih
medicinskih sester, sekcijo Studentov zdravstvene nege,
sekcijo medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov v so-
cialnih zavodih, sekcijo na internisticnem in infekto-
loskem podrodju, za podrodje kadriologije in angiologije,
za podrodje managementa in za podrocje nevrologije.

Namen organizacije

Zbornica zdravstvene nege Slovenije — Zveza drustev
medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije je
edina profesionalna organizacija medicinskih sester, ki
predstavljajo najstevilénejSo poklicno skupino med
zdravstvenimi delavci. Njen glavni namen je:

e zdruZevati medicinske sestre in zdravstvene tehnike iz
vse Slovenije in zastopati njihove profesionalne, so-
cialne in ekonomske interese;

® razvijati in promovirati sodobno zdravstveno nego in

e vsem ljudem zagotavljati kakovostno zdrav-stveno
nego.



NavobiLa

NAVODILA ZA
OBJAVO OBVESTIL
IN PRISPEVKOV

V UTRIPU

Utrip je informativni bilten Zbornice — Zveze in ga
prejemaijo vsi €lani. Izhaja praviloma enkrat mesecno
med 12. in 15. dnem. Z Utripom Zeli organizacija
seznanjati ¢lane in druge z delovanjem Zbornice —
Zveze in njenih organov, o aktualnih strokovnih in
druzbenih dogajanjih, informirati o strokovnih
izpopolnjevaniih, ki jih organizirajo organi in delovna
telesa Zbornice — Zveze, drusiva in strokovne sekcije,
seznanjati z mednarodnimi aktivnostmi s podrocja
zdravstvene nege in strokovnimi dogajanii v tujini in
objavlja prispevke ¢&lanov in drugih v skladu s
programom dela Uredniskega odbora.

1. Prispevki in obvestila, ki jih Zelijo pisci oziroma
avtorji objaviti v Utripu v naslednjem mesecu, morajo
prispeti v urednistvo — na sedeZz Zbornice — Zveze,
Vidovdanska 9, do 25. v tekocem mesecu. Prispevki,
ki bodo prispeli po tem roku, bodo objavljeni v
naslednyji stevilki Utripa. Poslane prispevke se
lektorira. Prispevkov ne honoriramo.

2. Pisci naj svoje prispevke posljejo na disketi v
programu Word for Windows s priloZeno kopijo
printa, ki naj bo pisan na papirju A4, z enojinim
presledkom med vrsticami in obojestransko
poravnavo z robovi 2,5 cm. Priporocena pisava je
Times New Roman 12 tock. Na eni strani naj bo 30
vrstic s po 60 znaki v eni vrsti. Pri vsakem besedilu
bomo objavili najvec po dve fotografiji, ki morata biti
kakovostni in primerni za objavo. Pod fotografijo
morajo biti zapisani dogodek in imena oseb na
fotografiji. Izjemoma so prispevki lahko natipkani
oziroma v rokopisu. Besedil, fotografij in disket ne
vra¢amo.

3. Ker je obseg Utripa omejen, naj prispevki oziroma
clanki skupaj s priloZenimi fotografijami ne presegajo
3 strani formata A4.

4. Za vse trditve v prispevku odgovarjajo avtorji sami,
zato objavljamo le prispevke s podpisanim polnim
imenom in priimkom. K objavi naj bo priloZen tudi
naslov, tel./faks ali e-mail avtorja prispevka, obvestila
oziroma oglasa za morebitne razgovore glede objave.

Urednistvo

POMEMBNA
OBVESTILA
STROKOVNE SLUZBE
CLANOM

PREBERITE IN HVALA,
KER JIH UPOSTEVATE

Clane/ice, ki so spremenili delodajalca, naslov
bivanja, priimek ali ime, pridobili nov strokovni ali
akademski naslov ali odhajajo na porodniski dopust,
prosimo, da to javijo pisno, po elektronski posti
zveza.med.sester@siol.net ali na telefon 01 434 4903 ob
PO do PE med 10. in 14. uro.

Ker je veliko vprasanj o placilu clanarine, ¢lanstvu
in drugem vas obves¢amo o pravilih, navodilih in
napotkih:

1. Ko prejmemo pristopno izjavo ¢lana/ice, je na
prijavnici oznacena izjava o nacinu placila ¢lanarine.
Strokovne sluzbe v skladu s to izjavo obvestijo
delodajalca, da pri¢ne z odtegovanjem ¢lanarine od
osebnega dohodka. O novih ¢lanih sproti obves¢amo
regijska drustva.

2. Clan, ki je v tekoc¢em letu izstopil in Zeli ponovno
vstopiti, mora za ponovni vpis v register clanov, izdajo
potrdila in ¢lanske izkaznice placati ¢lanarino od
izstopa dalje. Clan, ki je ¢lanstvo prekinil v preteklem
letu in letih nazaj, mora za ponovni vpis placati
¢lanarino za preteklih Sest mesecev.

3. Clan, ki zeli izstopiti, mora podati pisno izjavo in
priloZiti ¢lansko izkaznico. Na podlagi te izjave iz
strokovnih sluzb Zbornice — Zveze obvestimo regijsko
drustvo in delodajalca, ki preneha z odtegovanjem
¢lanarine od osebnega dohodka.

4. Vse, ki za placilo ¢lanarine sami piSete poloZnice,
prosimo, da poleg tocne Stevilke transakcijskega racuna
- TR NLB 02031-0016512314 v sklicu pod 00 — navedete
stevilko ¢lansko izkaznice.
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PRruJAVNICA

PRIJAVNICA LA STROKOVNA SRECANIJA
Zavod (podijetie)

Postna Stevilka in kraj

Ulica in hisna stevilka

Zavezanec za DDV DA NE (obkrozite) - Davéna Stevilka

Telefon Kontaktna oseba:

Prijavnica za strokovno srecanie v kraju dne

7 naslovom

Organizator

Prijava udelezenk/cev: S podpisom prijavliena/ni

~ soglosam, da se moje ime,

priimek in delovna organizacija
posreduje sponzorjem.

IME IN PRIIMEK DELOVNO MESTO §t. dunske izkaznice l

Kotizacijo z DDV v visini tolarjev je poravnana:

(L Na poslovni racun NLB, posl. Tavéarjeva 7, Ljubljana - ZDMSZTS st.. 02031-0016512314,

sklic na stevilko 00 120 + ..... ( 3tevilka stroskovnega mesta sekcije)

nakazilo izvedeno dne

L 7 gotovino na dan seminarja QS tekom na dan seminarja

Datum prijave Lig Podpis odgovorne osebe:
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NEPRO®

Specializirana hr
bolnike na

PAEDIASURE®

Popolna, uravnotezena
hrana za otroke

PULMOCARE®

Specializirana hrana

Specializirana hrana g e =
nn ; Specializirana hrana
z vlakninami, za bolnik . .
Sotanotolatante za onkoloske bolnike
‘ z visoko vsebnostjo EPA

lahka ter dolgo obratuje na e
baterije.
Yot Zovida /zg é@d@z zdanda,

vadn zadaoida naf bods Zivda.
Hpotreal

Dodatne informacije so na voljo v:

a ABBOTT LABORATORIES S.A., Podruznica Ljubljana
ABBOTT Dunajska 22, 1000 Ljubljana, tel.: 01-43 22 322, 23 02 252; faks: 01-23 02 454




Prvo peroralno sredstvo
za urgenino kontracepcijo

NORLEVO

750 pg levonorgestrela

e uc¢inkovitost je 99-odstotna,
e je tabletka vzeta v 12 urah
po nezascitenem spolnem odnosu

e minimalni neZeleni ucinki

e kateri koli dan v ciklusu

\

do 72 ur (3 dni)
po nezascitenem
spolnem odnosu

po 1. tabletki

Indikacije Zdravilo se uporablja kot urgentna peroralna
kontracepcija. Odmerjanje in nacdin uporabe Za
urgentno kontracepcijo sta potrebni dve tabletki. Prvo
tabletko je treba vzeti ¢imprej, najkasneje v 72 urah
(3 dneh) po spolnem odnosu brez ustrezne zascite. Drugo
tabletko je treba vzeti Cez 12 ur oziroma najvec 24 ur po
prvi tabletki. Norlevo lahko zZenske vzamejo kateri koli
dan menstruacijskega ciklusa. Po uporabi urgentne
kontracepcije priporo¢amo, da se pri kasnejsih spolnih
odnosih do naslednje menstruacije uporablja mehanska
za$cita pred neZeleno nosecnostjo. Kontraindikacije
Niso znane. Previdnostni ukrepi Urgentna kontracepcija
se lahko uporablja le izjemoma, ker: ne prepreci
nosecnosti v vsakem primeru; ne more nadomestiti redne
zascite pred nezeleno nosecnostjo; to ni metoda za
prekinitev nosecnosti. Ni znano, ali metoda urgentne
kontracepcije lahko prepreci tudi zunajmaterni¢no
nosecnost. Prav tako ni izkljuéena moZnost, da se
zunajmaterni¢na nosecnost nadaljuje, tudi ¢e nastopi
krvavitev. Zato urgentna kontracepcija ni priporocljiva
za zenske, ki so imele zunajmaterni¢no nose¢nost, in za
zenske, pri katerih obstaja nevarnost za zunajmaterni¢no
nosecnost ali medeni¢no vnetno bolezen. Ce se v dveh
urah po zauzitju tabletke pojavi bruhanje, je priporocljivo
takoj vzeti Se eno tabletko. Menstruacija je po jemanju
tabletk Norlevo navadno moc¢na in nastopi ob
predvidenem c¢asu, vcasih pa tudi nekaj dni prej ali
kasneje. Ce se na dan pri¢akovane menstruacije pojavi
nenormalna krvavitev ali e menstruacija zamuja za vec

kot 5 dni, je s testom za ugotavljanje nose¢nosti treba
ugotoviti morebitno nosecnost. Medsebojno
ucinkovanje zdravil Med levonorgestrelom in
antiepileptiki (fenitoin, fenobarbital, primidon,
karbamazepin) ter nekaterimi antibiotiki (rifambutin,
rifampicin in grizeofulvin), ki inducirajo jetrne encime,
lahko pride do medsebojnega uc¢inkovanja, zaradi Cesar
se zmanj$a ali iznic¢i ucinek levonorgestrela. NeZeleni
ucinki Levonorgestrel lahko povzrodi: slabost in bruhanje,.
omotico, utrujenost in glavobol, bolecine v trebuhu,
obcutljivost dojk, lahko se pojavi tudi vmesna krvavitev.
Nacin izdajanja Samo na zdravniSki recept.
Oprema Zlozenka z dvema tabletkama v pretisnem
omotu.

Datum priprave besedila: februar 2003

Podrobnejse informacije so na voljo pri proizvajalcu.
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V sodelovanju z Laboratorie HRA Pharma, Francija.



